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Nuove  ricerche  sperimentali  sul  modo  di  s^HuppamaUo,^ 
sulP  azione,  e  sui  prindpii  attivi  dello  sprone  dei  grò* 
minacei;  in  risposta  ai  quesiti  del  Programma  del 
sig>  prof*  G.  B.  Mazzoni.  —  Saggio  prefniato  per 
giudizio  di  ima  Commissione  del  V^  Congresso  ita* 
liano  in  Lucca;  di  Luigi  Pabola,  medico  di  Cwteo* 

È  carattere  dei  discendenti  di  S€Uileo  di 
tener  piede  a  terra ,  battere  la  Tfa  dei 
(atti  e  dell'esperieniay  e  spllerarsi  solo 
a  quelle  specalazioni  che  non  pedono 
'  di  vista  i  btti,  se  piar  non  sono  imme- 

dìatamente  ad  essi  congiunte. 

Galdshni. 

Quo  minus  nota,  eo  magia  exploranda  sunt. 

Fiiiau.iU8. 

Vera  dico!  esperta  dico:  sancteqne  aflbmo. 

Baglivius. 

PABFAUOirg. 

Protrando  e  riprotHOuto» 

JL/odid  anni  dì  diUgentiy  indtfesse  indagini  speri- 
mentali^ e  di  osservazioni  conscienziose  set^eramente 
meditate^  onde  ndfu  àaìodifar  tesoro  da  numerose^ 
clientela y  a  cui  si  ag^unse  negli  ultimi  quattro  antU 
il  sen^izio  medico  di  vasto  spedale,  mi  aet/uistarono^ 
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0 

ho  pik  chijiducia  nei  dlrh^  la  nozione  con^fiuta  dbf- 
Vefficacìa  prestante^  e  degli  ^eUi  certi  e  determinati 
della  segale  cornuta^  e  da  questi^  con  diligenza  e  tra 
di  essi  annotati  eomparativamentCy  potei  dedurre  i 
faUi  fondamentali  e  direttivi  dello  scioglimento  de» 
gli  importanti  quesiti  del  Programma  di  Firenze  (i)« 

Durajatica  ho  durato:  ma  consolato  dal  pensiero 
di  offrirne  il  frutto  in  tributo  a  Voi,  illustri  Italia^ 
ni,  a  F'oi,  che  lo  farete  degno  ed  onorato  dei  tf ostro 
ffudicioy  quaiunque  d  sia  per  essere,  intorno  ad  es* 
Mo,  sostenni  alacremente  lunghe  veglie,  ogni  fastìdio 
con  grande  allegrezza,  e  con  fortezza  d^animo  prò* 
cedetti  sino  al  termine  della  via  nella  quale  mi  era 
messo.  Imperocché  anelando  il  cuor  mio  ardentemente 
al  iene,  non  potei  stanco  e  ^Iduciato  posarmi^  ha* 
dando  aW  ansietà  quanto  grande,  altrettanto  pormi 
ingiusta  od  almeno  intempestiva,  in  cui  sono  di  pre* 
sente  dotti  ed  indotti  di  vedere j  quasi  nodo  gordiano^ 
sdolte  da^  Congressi  scientifici  tutte  quante  le  medi' 
che  questioni,  e  rischiarate  tutte  quante  le  dubbiezze, 
non  considerando  come  dal  primo  esordire  della  fra» 
iellanza  scient^a  in  questa,  direi,  ancora  infante  età 
della  fusione  dei  lumi,  che  grandissimi  risultamenti 
sarà  senza  forse  per  partorire,  non  possa  inconta' 
nente  alzarsi,  e  dominare  eovrana  wCarca  di  sor 
pienza  indubitabile. 

Che  se  ad  onta  della  tenuità  delPingegno  mio,  e 
Jdla  povertà  della  dottrina,  qualche  raggio  di  luce 
mi  anà  balenato  sul  vero  di  mister/  paUdogici  si  om* 
pU  e  profondi,  tutta  tèe  ritorni  la  lode,  intiera  la  grò- 

(1)  V.  a  Ipqi «5  fti  Voi  CVm.  (  DStmb»  mt% 


ì 

tì^ÈÌim  JUOa  ickuMa  a  f itfttVgitgìo,  U  tp»ak  con  mi-^ 

rabìle  i^eUo  «J  essa,  e  generosità  più  singolare  che 

rara,  ne  dettò  e  t^otb  il  presente  Programma  nel  santo 

intendimento  di  guo^are  al  progresso  scientifico^  ed 

in  questo  alla  causa  delP  inferma  umanità,  e  ad  un 

tempo  di  porgere  alimento  e  prendo  allo  spirito  ddle 

nobili  gare,  e  di  associazione,  dal  quale,  oi^  se  ne  in* 

generi  e  conservi  sempre  pia  il  ferire  in  ogni  ammo 

gentile,  potrà  la  gloria  delle  scienze  italiane  venir 

rifitaurata. 

Immenso  è  il  materiale,  larghissima  la  copia  d^ 

fatti  che  io  raccolsi  per  un  numero  infinto  di  osser* 

nazioni  e  di  esperimenti}  ma  siccome  la  narrazione 

di  tutti  formerebbe  wC  opera  troppo  prolissa  efasti'^ 

diosa ,  così  ìq  non  riporterò  che  i  fatti  offerenti  le 

particolarità  pia  distinte  e  noteifoli,  sì  prospere  che 

funeste,  nulla  occultando  di  db  che  la  natura  sia  in 
quelle  che  in  queste  mi  ha  presentato,  acciocché  venga 
m  mostra,  e  splenda  pia  schietto  e  limpido  U  vero, 
obòietto  unico,  meta  sublime  del  sincero  e  modesto 
cultore  della  scienaa*  Se  non  che  trattandosi  qui  di 
parecchie  cliniche  esperienze  affatto  nuove,  che  deb* 
bono  stabilire  la  virtù  e  prestanza  speciale  di  alcune 
preparazioni  eh'  io  fui  il  primo  ad  usare  j  mi  credo 
in  debito  di  esporle  un  pò*  più  alla  distesa,  qffincfik 
ognuno  possa  vederle  e  disaminarle  in  dascima  delle 
loro  parti  e  df?  loro  accidenti  prima  di  porre  in  essc^ 
piena  e  ragionata  fiducia.  Sianmi  dunque  benevoli  t 
leggitori  nostri  cortesi,  pazienti  nel  seguirci  in  cote* 
sti  proUssi  ragguagli,  e  dove  al  pericolo  di  rimanere 
oscuri  e  difettosi  rincontri  essersi  per  noi  con  troppo 
amorevole  cura,  forse  insino  a  sazietà^  provveduta» 

Mpemocchh  tutti  t  sagaci  osservatori  della  watun 
per  fa  intelligenza  deUe  curagioni  e  dei  metodi  in  esse 
'  éogdùmtì  faàr  precedere  le  nàtiaie  del  clima, 


delle  cosùtutioni   dorniiuMi  nella  regùme   o«,  i.  . 
^imom  vennero,    tusMmte,  così  ^!Èa^    "5* 

paese»  ^  «^ 

è  vwo  assai,  senza  essere  molto!sfoe<m  n^^^ 
quippe  die  nou  numqua-n  videa, u/lf^.PST^ 
pora  conversiones  -,  ^m  hanno  quasi  eDÌd^;^\ 

taJU,  sicché  meeUo  di  un  yoorto  dSc  S^^TT 
vita  medm  degli  aòitanti  non  asa^  ck  ada»^ 

^i   circa.  '** 


Le  costìtuzìoni,  pressoché  tutte  tPindok  flogistica 
dal  meMh  praticato  e  deUe  necroscopìe  som  chic^ 
nte}  ed  i  curanti  pressoché  tutti  nelle  polmoniti  ed 
artriti  non  ottengono  guarigioni  radicJu,  se  no^Z 

Sm       *  '  *  "^  **  ^  ^  "**'  **^^*  '^'^ 

OUre  diche  le  storie  (juaà tutte  che  verranno esoo- ■ 
ste.  som  di  malatue  nate  e  cresciute  nel  puòilicofot 
^fe,  state  sempre  indica^  ai  singoU  ^ttìdSult 
fa-mi  per  m^  del  moduh  delS  CommisS  dd 
Congjssodi  Firenze,  e  riconosciute  da  motóaltrì. 
d^vfrnVT"^  «Arf»««mo  le  macckinSudeimi 
lc!L  ,•  r^  «  j*?»/»*»  concorso  d^intetti^ 
assistenti.  Le  dosi  da  medicamenti  da  noi  stesdS- 

"  f  ''UT'  "^^  P'^'^te,  e  pesate  daZm^e 
i^^h  farmacisti,  ed  alla  loro  pksaJùi^^- 
e  COSI  numerose  sono  queste  sp^rìenze,  ch^TmH  . 

^^  ^d'^^^'-Tf'^»  ?  tornò  meg^^l 
gbarci  ad  una  gutdaiosa  scélta  £  esse,%nt7pSi 

fr..l  ^  .  '^i^P''^''  ptàomeno  pronunziati  sì. 
ma  s&npre  tmwutàiti,  costanti  ed  w^òmL 


I.^  STABUIBB  con  FATTI  CLIMICl,  81  LA  SEOALB  COIflÒTA  MA  0  ROll 
6U  un  rABMACO  DI  AZIOSS  GttTA  8ULL' ORaAMUMO  AIOIIAU. 

Fin  dal  decimoquinto  secolo  un  grande  italiano  , 
Leonardo  da  Finci ,  ci  diceva  :  «  Nel  trattare  qua* 
lanqae  soggetto  particolare,  vorrei  prima  di  tatto 
fare  qualche  sperimento ,  e  tentare  per  snò  mezzo  di 
scoprire  i  principii  generali.  — «  Questo  è  il  metodo  che 
dovremmo  seguire  nello  investigare  \  fenomeni  della 
natura.  —  L'interprete  delle  opere  della  natura  è  lo  spo* 
rimento ,  e  non  erra  mai.  Il  nostro  giudizio  bensì  si 
inganna  qualche  volta»  perchè  aspettiamo  risaltamenti^ 
che  lo  sperimento  ricusa  di  dare.  Dobbiamo  consul- 
tare lo  sperimento^  e  variare  le  circostanze ,  finché 
non  abbiamo  dedotto  regole  generali ,  poiché  da  lui 
solo  si  possono  ricavare  »• 

Questi  principii  della  filosofia  induttiva»  in  questo 
secolo  cotanto   adottati ,  ci  obbligano  a  ricorrere  ad 
un'osservazione  diretta»  tXSinstandit  crucis  di  Baconef^ 
accumulando  una  sufficiente  quantità  di  fatti  ben  ve-' 
rificati  per  cosi  potere  dar  solide  basi  al  corso  delle 
nostre  idee  »  sussidiati  dallo  studio  delle  scerete  ope» 
razioni  della  natura.  Noi  la  'facemmo  quest'  osserva-  - 
zione   sull'uomo   sì    sano»  che  malato»  su  noi  me- 
desimi 9  e  su  varii  animali  ;  insomma  noi  esaminam- 
mo il  soggetto  sotto  i  piii  svariati  suoi  aspetti  a  se- 
conda de' precetti  di  Berschd  (m  Discorso  prelimi-' 
nare  sullo   studio  della  filosofia  naturale  w),  ove  di-. 
ce:  «  Più  i  fatti   raccolti  saranno  differenti  in  tutte 
le   circostanze,  fuorché   in   quella    che    è   soggetto 
dell'  investigazione  »    tanto    pia    saranno    pregevoli , 


IO 

perche  sono  Mon  io  cario  modo  post!  id  oootrtato 
l'ttBO  coir  altro  nei  loro  punti  di  discordanu  »  o  coA 
tendono  a  rendare  più  prominanti»  e  pi&  <)e^ni  d'at- 
lensiona  quali!  in  cui  conconi  ano  ».. 

•sisaniMn  aoou  avuiau» 

EiPia.  L^  *-*  Io  sullo  acorcio  del  1841 1  ad  una 
mula  nera  »  robusta ,  alta  »  di  occhio  vivace,  di  anno 
viscere,  solo  da  qualche  mese  sofferente  di  corina 
pseudo-mocciosa,  ministrai: 

1.^  Oiomo»  Dramme  5,  ossia  gr.  3oo  di  segala  cor* 
nota  polverizzata ,  mista  con  un*  oncia  di  mele,  ed 
involta  io  carta  sugante. 

a.^  De  6,  ossia  gr.  56oj  in  bolo  come  sopra. 

S.*  Un'  oncia  e  mezzo. 

4  *  Due  oncie. 

5.*  e  6.*  La  stessa  dose. 

L'animale  veniva  ritenuto  in  apposita  stalla,  e  solo 
condotto  al  passeggio  ogni  dL  Era  nulrilo  secondo  il 
aolito ,  e  visitato  frequentemente  da  officioso  veteri- 
nario e  dallo  scrittore:  eecone  i  giornalieri  effetti • 
Prima  dell* esperienza  i  moti  dei  polsi  58;  il  respiro 
normale  19. 

1.^  Giorno.  Ninna  mutazione,  fuorché  una  leggiera 
diminuzione  ne*  polsi  (56)  e  nel  calore. 

o.^  Polso  allentato  (53);  respiro  piii  grave  e  atea* 
tato;  occhi  pi&  languidi;  la  vivacità  e  l'appetito  mi- 
nori; moti  del  cuore  assai  meno  gagliardi. 

3.®  Tremiti  universali;  temperatura  della  pelle  «1 
disotto  delio  stalo  naturale  ;  respiro  grave  e  diffieilei 
moti  del  cuòre  •  delle  anerie  fiacchi,  if  aaiflodioi  » 
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perturbali  (79)1  faist  qtsail  parduU;  apatia;  abbaiti- 
manto.  Soppraatosi  il  moccio  dalla  oarici,  attribui- 
vamo a  ciò  la  difficoltà  del  respiro,  il  quale  ai  feco 
poi  libero  appena  con  ÌDJesiooi  irritanti  quello  venne 
richiamato. 

4*^,  5.^,  6.^  0  7**  giorno.  Aggravossi  sempre  pib} 
dimagriva  notabilmente;  rifiutava  quasi  ogni  cibo; 
con  istento  ai  poteva  far  passeggiare;  camminava  tre» 
mante,  9ft$$o  rimaneva  adrajata.  Io  oltiquo  le  si 
gonfiarono,  e  le  dolsero  le  ginocchia  ;  soppressosi  lo 
acolo  moccioso  non  potè  pih  essere  richiamato,  ondo 
ai  era  nuovamente  aggravata  la  respirazione.  Io  fina 
l'animale  era  divenuto  sì  melanconico,  sofferente, 
sipatico,  dimagrato  e  spossato,  che  si  dovette  troncare 
lo  aperimento ,  consci!  e  convinti  a  snfficienaa  del* 
razione  del  rimedio. -—* La  dose  esaurita  in  quest'es- 
perienza fu  di  onde  nove,  meno  una  dramma. 

Espia.  II.*  —  Fatti  cogliere  al  laccio  sette  passeri» 
alli  i3  mano  i843,  ne  uccidemmo  uno,  che  venne 
asaminato  io  ogni  viscere  per  norma  di  confronto; 
indi  segnati  gli  altri  sei ,  demmo  tosto  : 

Al  N.*  I.*  Orani  4  materia  grasso-resinosa,  estratta 
a  freddo  col  messo  dell'  etere  da  segala  polveriazata 
da  tra  anni. 

a;*  Or.  iO  di  segala  polverizzata  da  due  anni. 

S.*  Or.  4  di  estratto  alcoolico  resinoso. 

4«^  Materie  grasse  ricavate  dall'olio  etereo,  gr.  4* 

5.*  Or.  8  segala  cornuta  recentemente  polverizzata. 

GJ*  Or.  4  di  segalina  di  ff^iggers. 

Tutti  risentirono  tosto  stupore ,  apatia  ,  perdita 
delta  loro  selvatichezza.  Un'ora  dopo  il  N."  3  si  di- 
mostri il  più  sofierenle,  Itù^do, immobile,  colle  ali 
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bassa  e  cogli  cMschi  semichiusi ,  co)  capo  pensolone 
e  soporQSo,  e  con  tremore  oDiversale,  indi  duo  ore 
dopo  placidamente  morL 

Mori  in  seguito  il  N.°  i,  indi  li  5  ^.  a^  presétt* 
tando  li  stessi  sintomi;  arrogi  vomiti  al  N.**  a^  5|  e 
diarrea  in  tutti. 

n  domani  il  N.^  6  si  trovava  tuttavia  sonnacchioso 
e  spossato,  non  beccava ,  scuoteva  le  ali,  si  rabbui^ 
fava,  e  cosi  andava  prendendo  movimento.  Ministra- 
tigli due  grani  di  estratto  resinoso  alcoolico,  restò' 
freddo,  tremante,  comatoso,  e  mori  da  Ila  due  ore' 
con  convulsioni. 

Sopravviveva  il  N.*  4»  che  si  era  quasi  riavuto' 
nel  secondo  giorno;  ma  datigli  tre  grani  di  sostanza 
resinosa  estratta  da  una  dramma  di  estratto  emosta- 
tico del  Bonjean  cessò  di  vivere  dòpo  quattro  ore 
co'  sintomi  degli  altri ,  cioè  scarichi  di  ventre  di 
colore  bigio,  inasione  muscolare,  stupore,  spossatezza 
/de'  sensi ,  freddo  marmoreo. 

Venoero  tutti  sezionati,  e  quasi  tutti  presentarono* 
le  atesse  alterazioni,   perchè  morti  quasi  contempo- 
raneamente. 

'  Gli  involucri ,  il  cervello  e  il  canale  midollare  lie- 
vemente ingorgati;  la  polpa  cerebrale  piuttosto  flac- 
cida e  molle;  i  poln^oni  retratti,  come  compressi,  e 
duretti,  inzuppati  di  sangue  ;  il  cuore  floscio.  Il  ven- 
triglio conteneva  in  tutti  piò  o  cceno  della  ministrata 
sostanza,  e  pareva  leggiermente  incettato.  Gli  inte- 
stini in  istato  pressoché  normale. 

EsPBB*  nL^  —  Appena  invischiati  altrettanti  .6  pas- 
seri.li  2g  marzo  1 845,  vennero  tolti,  segnati  dal  N*  7 
al  N.®  la,  e^sottoposti: 


n  N."  7.  A  grani  7  di  estratto  idro-alcooUco  del 
Bonjean. 

N.^  8.  Materia  grafsa-resinoaa  ricavata  dall'olio . 
gr.e. 

N.^  g.  Estratto  rennoao»  gr.  3. 

N.^  IO.  Segalina»  gr.  4* 

N.S  11.  Olio  di  segala  «  gr.  6,  estratto  a  caldo  da 
polvere  già  priva  qaasì  affatto  di  resina. 

N.*  la.  Estratto  resinoso  di  polvere  tarlata  d'anni 
due ,  raccolta  cribrando  segala  cornuta  intiera  e  tar<* 
lata  9  gr.  4* 

Questi  fu  il  primo  a  solIHre  i  tristi  eflbtti  del  ri- 
medio; due  ore  dopo  era  già  agoniziante^  si  convel- 
leva 9  e  moriva  dopo  d'  aver  sofferto  quasi  gli  stessi 
ainlomi  d*  avvelenamento  summentovati. 

Morirono  in  seguito  dopo  altre  quattro  ore  il  N.*  g, 
e,  passate  altre  dieci  ore,  il  N.^  8. 

Sopravvissero  e  si  riebbero  i  N.i  7,  10  e  11  non 
senza  aver  provato  o  in  pi&  od  io  meno  gli  effetti 
della  segala  cornuta. 

n  vero  si  è  che  fu  meno  sofferente,  e  pie  presto 
ristabilito  il  N.*  7;  indi  il  N.*  10;  poi  V  ufi ,  che 
rimase  svogliato,  malconcio,  rabbnffato,  languente  per 
tre  giorni,  indi  riacquistò  la  primiera  vigorìa. 

Esraa.  IV.^  ^-  Addì  3  aprile  agli  stessi  passeri  dello 
esperimento  antecedente,  coi  numeri  7,  io  e  11,  feci 
inghiottire  : 

Al  I7.°  7.  Gr.  4  di  resina  estratta  da  polvere  ter* 
lata  di  segala  cornuta  di  tre  anni  col  messo  dell'e- 
tere, ed  evaporata  a  freddo. 

N.^  10..  Or.  la  di  $egala  cornuta  polveriaaaia,  di 
quattro  anni. 
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N.*  f  I .  Segala  cornato  poWeriszata  »  da  cui  gi  era 
ricavata  la  resina  col  mexzo  dell*  alcool»  gr«  la» 

Morì  il  N.^  7  circa  quattro  oro  dopo  ioghiottiu 
la  resina. 

Il  N.*  IO  moli  pure  dopo  altre  dodici  ore* 

Il  N.^  Il  restò  malaticcio  per  due  giorni»  poi  ai 
riebbe,  ed  inavvedutamente  fu  lasciato  fuggire  di 
gabbia. 

EfPiH.  V.*  --•  Li  i3  maggio  i843  presi  quattro 
merlotti  di  nido  già  vispi»  ben  bene  impennati  e  pronti 
al  volo  ;  li  collocai  in  due  gabbie  segnate  coi  numeri 
1  o  3»  e  nutrii  i  due  posti  nella  gabbia  N.^  i  con 
|iano  assimo  formato  colla  preparazione  di  onde  5 
di  segala  cornuta  polverizzata  ed  once  i4  di  farina 
di  frumento  finamente  stacciata* 

Oli  altri  due  della  gabbia  "S^  a  vennero  natri- 
^ti  con  pane  fermentato,  composto  di  segala»  e  fa- 
rina» come  già  innanzi  »  aggìantovi  però  oncie  ii  di 
lievito  o  fermento  sopraffino ,  che  vi  aggiunse  il  pa- 
oattiere  dietro  i  principi!  dell'  arte  sua. 

Di  tempo  in  tempo  a'  loro  pasti  venivano  fram* 
ntsse  farinate  di  mais  »  ovvero  di  pane  ordinario» 

Nel  primo  giorno  si  cibavano  con  avidità  sì  gli 
uni  che  gli  altri»  e  consumarono  cirta  mezz'oncia 
di  questo  pane  cadauno  ;  ina  verso  sera  T  ingluvie  loro 
era  sì  ripiena»  da  poterne  indurre  poca  copia  d'  ali* 
mento  essere  passata  nel  ventriglio. 

Il  giorno  appresso  erano  tremoli»  freddi»  taciti  » 
emettendo  solo  di  tanto  in.  tanto  qualche  zirlo>  indi 
nella  notte  morirono  tutti  quattro  senza  che  vi  fosso 
disparità  di  tardanza  tra  quelli  che  si  cibarono  di 
^no  aufflò  e  gli  altri 
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E«lt»  VI*  ^  AdA  «3  maggio  I  qyttt»  itm  tpe* 
jfiie  di  pMe  vennero  eooimimetnte  nello  stesso  «odo 

•  duo  neri  pecioni  di  circe   una  libbre  di  peso  »  i 
quali  gift  fnoomineieTBno  e  beecero  de  ek  e  •  colere. 

Questi  robastissitni  animeU  no*  duo  pritid  giorni 
oveveno  già  consumato  ognuno  la  sua  oncia  di  pane^ 
senza  che  punto  avessero  altro  eQeltu  provato»  cbe 
eiaggiori  scaridie  di   ventre»    genaitl  pie  frequenti» 

•  pì&  etridoli. 

Nel  terao  di  la  loro  etroasa  si  trovava  sempre  ri* 
f  iena  ;  avevano  setei  dejesioni  alvino  ora  di  bigio 
•gacoro,  ora  di  un  biancastro  calcare;  non  beocarmio 
pHi  fiessoo  aliesento»  gemicarono,  meno  spesso»  in* 
.firedderono  sempre  più»  restarono  apalici»  stupidi  « 
aannicohiati»  a  cos\  sempre  pid  peggiorarono  ogni  di» 
fische  il  N,^  I  »  quello  cioh  che  aveva  preso  il  pano 
esimo»  morì  nel  97»  settimo  giorno»  ed  il  N.*  • 
moA  il  giorno  dopo»  presentendo  emendne  pressoché 
gli  etessi  sintomi»  ed  esieodosi  cibati  dello  etessa 
copia  di  cereali;  colla  diversità»  ohe  il  N**  1  mangile 
drcadue  once  e  mezsa  di  pane  asiaao»  ed  il  N«^  % 
un  po'  più  di  tre  once  di  pane  fermentato;  il  qoelo 
ultimo  avendo  maggbre  dose  di  farina  per  ragginn* 
lovi  lievito»  ne  segue»  che  la  segala  cornuta  fu  man* 
giata  da  amendue  pressoché  nella  stessa  copiat 

Esraa.  VJL^  —  Addì  33  maggio  »  scelti  tre  polli 
delb  stesso  volume  0  della  stessa  forza»  di  ledki 
once  cadauno^  di  100  giorni  circa  d'età»  vennero  col» 
locati  ono  in  una  stia  N.^  1  »  gli  altri  due  in  altra 
degnata  N«^  » 

Il  N*  I  fu  outrteato  col  pane  ezimo  di  segala» 
4|aeni  del  V.*  |  collo  slesso  frumentdi 
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Nel  primo  giorno  pigolavano, e  si  nutrivano  dì  quel 
loro  pane  eoo  avidità ,  perchè  avendolo  anch'  io  as- 
aaggiato»  lo  trovai  di  buon  gusto»  e  solano  po' acer- 
bo; ma  aveva,  e  serbòi  anche  dappoi,  od  buon  odo* 
re*  "SA  secondo  giorno  avendo  frammischiato  dei 
oerealt  al  NJ*  i»  solo  questi  vennero  beccati  i  no* 
come  fecero  quelli  del  N.*  a  ;  sicché  fu  forza  d' im- 
beccarli per  far  loro  prendere  il  pane  medicato.  U 
terso  giorno  minore  inappetenza ,  e  vivacità ,  tempe- 
ratura del  corpo  scemata ,  la  cresta  incominciò  ad  ap- 
passirsi ed  illividirsi  lungo  le  sue  scannellature  supe* 
riori,  e  nella  circonferenza  deUa  porzione  situata  sotto 
il  becco.  Siflatto  livido  si  affiicciava  pure  sulla  cuti- 
cola deir  ingluvie  ed  all'inferìor  parte  dello  stemoé 
Oli  occhi  sono  più  languidi;  le  digestioni  lentissime^ 
quasi  impedite;  dejezìoni  alvine  più  abbondanti»  più 
sciolte,  biancastre. . Avendo  avuto  cura  di  sommini* 
strare  qualche  farinata  di  più  al  N*^  i  per  equili- 
brare la  dose  della  segala ,  e  di  sommistrargli  un  pò* 
meno  di  questa,  si  vide  .nessuna  varietà  d'effetti. 
Frattanto  nella  sera  dal  terso  giorno,  dopo  essere 
stato  ben  bene  satollato  di  pane,  medicato,  uno  dei 
polli  fuggi  nel  cortile  per  ricoverarsi  colle  galline  che 
ivi  stanziavano*  Il  lasciai,  ed  osservai  che  per  due 
giorni  non  mangiava,  beveva  assai,  dimagrava:  ma 
nel  sesto  giorno  trovasi  nuovamente  gd)o,  vispo,  colla 
cresta  rubiconda,  e  ringalluzzito.  Allora  lo  feci  met- 
tere in  capponaja ,  ed  uccisolo  ji  2  giugno ,  lo  trovai 
sufficientemente  saporito. 

Continuando  frattanto  ad  imbeccare  gli  altri  due 
polli,  le  loro  digestioni  si  focevano  leptissime ,  le 
creste  si  fecero  nericcie,  callose,  coriacee;  si  dime* 
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Dava,  ed  ototmiirasi  ionpre  più  il  livido  delb  alrpiu  « 

dello  etetsov  si  feoevano  sempre  pift  stupidi»  apadei, 

inerti»  diflMgrati  y  rabbuOatti»  cogli  oecU  semiobiasi  ^ 

ool  fXNrpo  pemoUne,  con  freddo  marmoreo  della  cote 

avviszita>  e  spedalmenie  delle  sampe;   colle  narici 

imiide  di   mùedo  scuro,  fioeiiè  ridotti    ali*  estremo 

•ecaseiameato»  il  If/  t  moriva  nel  mattino  del  sesto 

giorno,  ed  il  IC.*  %  verso  k  meisanotte  dello  stesso 

■ 

gramo. 

Appena  si  afiaeciaTa  leggiera  rigidità»  che  nello  spa- 
aio  di  una  o  due  ore  tosto  si  scioglieva. 

I  loro  eadaveri  esalarono  da'  primi  momenti  nn 
odiwe  sia  generis,  simile  a  quello  della  resina  della 
aegala* 

Vatto  nn  circolo  approssiBaativo  della  quantità  di 
pene  fermentato»  fu  di  sei  ottavi  nel  fiiggito»  di  due 
once  nel  morto»  e  di  on*oiicia  e  messo  in  quello  che 
ei  cibò  dell'  asimo.  Ood'  è  che  fatto  paragone  tra 
questi  e  quelli  che  morirono  col  raezso  della  segala 
oomnta  polverissata  (Ved.  più  innanai  all'Esper.  sa.*  ), 
«gusle  ne  sarebbe  stata  la  dose  consunta  si.  dagli 
uni  che  dagli  altri;  arrogi  gli  esperimenti  sui  mer- 
lotti e  piccioncini 9  ed  avrai  la  oondnsione,  che* la 
fermentazione  panaria  e  la  cottura  per  nulla  influis<fe 
a  oeutraliziare  il  principio  velenoso  della,  segale  cor« 
Dato.— -E  ciù  sia  detto  di  volo  per  non  deviarci  dal 
nòstro  proposito»  al  quale  giova  rendere  conto  eiirtlo 
dei  necroscopici  ritrovati  i  più  generali  ed  uoìformii 
.  .  In  tutti»  le  cavità  nasali  erano  in jettate»  rosse»  umide 
di  moccio  scoro;  la  cresta  affatto  nerai  dura»  coria- 
cea verso  la  circonferenza  »  livida  alla  base,  ed  il 
suo  tessuto  cellulare  Intermedio  livido,  infettato»  di 

AxmàLu  Fol  aX.  2 
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amore  femi-suiioso.  La  pelle  latta  det  eorpo  ni|g[;rNi- 
zata,  dotata  di  poco  tessnto  cellolare,  e  perciò  quasi 
separata  dal  corpo,  traane  verso  lo  sterna,  ove  già- 
eeva  sopra  uoo  strato  di  lb&  semieoagalata  di  co- 
lor bianco  sporco,  e  delia  spessezsa  di  alcune  linee: 
era  livida  nel  centro  del  gozzo,  appassita,  rosso*gio« 
grenosa  sulla  parte  inferiore  dello  stomo,  e  livido- 
nericcia  suir  addome.  I  muscoli  tutti  llòsèi,  pallidi» 
semi-gelatinosi,  quasi  sfibrati,  specialmente  i  petto- 
rali, ed  imbevuti  ddla  linfa  ora  descritta*  6U  invo* 
lucri  cerebrali  ingorgati  di  sangue  verso  le  protube- 
ranze quadrigemine  e  il  cervelletto.  La  polpa  cere- 
brale ammollita ,  e  nei  polli  si  rinvenne  siero  nei 
lobi  ottici.  Il  canale  midollare  era  anche  ammollito, 
qpecialmento  nella  sua  protuberanza  inferiore ,  e  ove 
^  involucri  stavano  circondati  di  linfa  cristallina, 
e  coagnlata  in  molta  copia.  I  polmoni  compressi,  ia* 
gorgati»  quasi  non  mai  crepitanti»  Il  gozzo  sempre 
an  po'  iniettato,  ed  il  ventriglio  aveva  nella  maggior 
parte  dei  casi  anche  incettata  la  sua  intema  mem- 
brana. Poche  ed  incostanti  erano  le  lesioni  del  tubo 
intestinale.  I  reni  sempre  ammolliti;  il  onore  era 
sempre  flaccido,  e  le  sue  auricole  zeppe  quasi  sempre 
di  sangue  sciolto  incoagulabile*  In  simile  stato  era 
pure  quello  che  esciva  dai  vasi  tagliati^  Carattere 
speciale  questo,  ovunque  annotato,  si  è  lo  stato  del 
sangue  come  marcioso,  di  oa  rosso  violaceo^  fluido^ 
incoagulabile  in  tutti  i  lentamente  avvelenati,  e  che 
morivano  dopo  qualche  giorno  di  sofferto  ergotismo. 
Il  fegato  pi{i  molle,  poltaceo  àsento,  e  la  vesci* 
chetta  del  fiele  sfoggiatamente  distesa  ora  da  bile 
nera ,  tome  la  segala  cornuta ,  Ora  verdojtoola* 
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AocIm  3  fbleiiMi  otsoa  tia  cerebnlt  ch^  midol- 
lare» A  lo  ossa  lunghe  t  che  le  sponj^oes  erano  in- 
gorgale di  sangue.  Questo  ingorgamento  poi  assai 
intenso  en  nelle  ponioni  articolari  delle  estremità , 
ove  le  capsule  stesse  erano  rilassate»  e  come  mace- 
rate. Diremo  adunque  dis&eimento  universale  di  ogni 
6bra  e  di  ogni  organico  stame* 

isviBiioirri  scu'voMO. 

•  I  seguenti  quattro  primi  esperimenti  vennero  faitti 
nello  spedale  sopra  individui  di  visceri  sani,  di  polsi 
apiretici»  solo  affetti  di  qualche  paniale  cronico  in* 
comodo^  o  convalescenti  da  superato  mslore. 

BspBR.  VnL^  —Capitò  per  primo,  al  N.^  4?»  ^^  tam'* 
dajo»  giovine  d'aimi  ^4»  n^to  da  parenti  sani»  di  tem- 
pra linfimica»  di  corpo  alto  e  aottile»  che^  nemico  del 
lavoro»  per  trovare  ricovero  addusse  essere  molestato 
ds  qoaldie  dolore.  Costui»  per  nome  Bottero  Mistteo» 
quasi  non  mai  stato  affitto  da  importanti  morbi»  es«< 
eendo  stato  riconosciuto  sano»  con  urti  dei  polsi ^ 
ni*67»  lespiso  a  no»  gli  prescrivemmo  gr*  5o  di  se- 
gale eemola  polveriiaata»  la  mattina  dei  1:7  dicem- 
bre i84a.  Due  ose  dopo  provava  abbattimento,  di 
tutta  la  persona»  brividi  di  fréddoi  cole  anserina  al 
disotto  della  temperatura  naturale;  ambascia. o  peso 
all'  epigastrio*  Il  vivo  suo  appetito  si  era  '  affievolito 
senia  prender  cibo.  I  polsi  si  erano  resi  (nù  minuti  » 
moHi»  deboli»  tardi»  urti  60;  volto  pi&,  pallido v  po'" 
pilla  dìlauta. 

n  domani  medesima  dose  di  segsla»  seguita  dagli 
stesri  sintomi  con  pih  grave  perdimento  di  forse  » 
di  calore  ;.  polsi  S8;  respiro  i5;  mesaa  poraione, 


»•  «^ 


ao 

3«*  •  4«'  giorno»  porzione  inderà  ;  nnllanleno'  l' io- 
fermo  perdura  a  sentirsi  debole  »  spossato»  eoa  polsi; 
e  respiro  pi&  tardi. 

EsPBB.  IX«^  !-*  In  questo,  stava  convalescente  di  nie« 
niogiie  al  N»®  i8  certa  Dionigi  Gatterinà  ,  attempata 
d'anni  5o,  di  temperamento  nerveo^bilioso  ,  magra ^ 
bruna  di  capelli^  di  pelle  ed  occhi ,  di  statura  e  cor- 
poratura mezsana;  la  quale  da  alcuni  anni  soggetta 
ogni  settimana  ad  epilessia ,  ne  aveva  il  giorno  in* 
nanzi,  16  dicembre  1841»  patito  nn' accessione.  Sp^ 
rànzosa  di  guarire  »  volonterosamente  acòonsend  a 
provare  la  potenza  del  grano  sperone. 

Di  questo  le  ordinammo  Y  olio  preparato  col  meiso . 
della  macerazione  della  segala  nell*  etere,  ed  evapo* 
raaione  a  freddo»  in  dose  di  otto  gocce  in  due  once 
di   mncilagine  di  gomma    arabica»  etnezz'oocia  di 
sciroppo. 

I  polsi  battevano  7^  volte  con  forca  meceanst,  re*  ^ 
j       spiro  ai»   ente   caldetta  ed  asciutta,  sete   leggiera  , 
lingua  bianchiccia* 

Dopo  esaurito  epicvaticamente  in  tre   ore  il  rime» 
^     dio^   si  resero   fievoli   i  polsi,   ed  a  soli   ncioti  66; 
calò  la  temperatura  cutanea  e  la  sete. 

La  stessa  dose  fu  proseguita  per  due  altri  ^orni 
cogli  effetti  piii  intensi;  sminuirono  sempre  pih  le 
funzioni  del  cnrcolo ,  del  respiro  e  della  cakùrifica* 
aone;  soffriva  di  un  peso  all' epigastrio  ed  al  capo; 
era  assonnata,  con  pelle  fresca,  sudaticcia;  polsi  55; 
respiro  16. 

Questo  stato  durò  per  sette  altri  giorni.  Gosa  no- 
tevole ,  che  quietaroao  le  epilettiche  accessioni  non  • 
solo. Colante  il  suo  aoggionio  allo  spedale  (vi  stette. 


ai 

fioo  allt  4  gennajo  1842  )  ma  resloooe  illesa  per  tem*, 
pre  dappoi. 

'  EfiFER.  X.^  —  Contemporaneameoie  nn  altro  epi- 
lettico per  oomoAscheri  Clemente^  parrucchiere,  ve- 
DÌ¥a  al  N.^  34  tenuto  in  serbanza  come  consenziente 
«Ilo  stesso  esperimento.  Costuii  benché  di  costituàono 
linfatica,  di  corpo  gracile,  piccino,  adusto,  di  tardo 
intelletto,  volto  scarnato,  pallìduccio,  occhi  injettati 
e  sporgenti,  sguardo  stupido  ed  incerto,  aveva  tratto 
i  suoi  natali  da  robusti  genitori ,  ed  era  sempre  in 
sanità  vissuto,  tranne  il  mentovato  ipalore  28  mesi 
innan«  acquistato ,  che  resosi  ognor  piii  frequente , 
Ire  o  quattro  volte  alla  settimana  il  travagliava,  la- 
sdandogli  per  alcune  ore  dopo  l' accessione ,  pesan* 
tazza  di  capo,  tremiti  alle  estremità,  pelle  incalorita 
ed  asciotla. 

Si  fu  in  questo  stato  ohe  noi  gli  ordinammo  la  se- 
gala cornuta  iu  dose  di  ao  grani  da  prendersi  in  un 
solo  sorso,  seguitando  coA  per  sei  giorni  consecutivi 
(dalli  18  alli  23  dicembre  i84i)« 

i.^  Giorno.  I  polsi  che  prima  dell'esperienza  erano 
durotti,  a  moti  74»  i'  respiro  che  si  faceva  ai  Cate 
in  un  minuto,  si  ridussero  tre  ore  dopo  a  70  i  pri- 
mi, ed  a  19  il  secondo. 

3.^  Oiorno.  Nuova  riduzione  de'  polsi  e  del  respi* 
ro;  ambascia  di  stomaco,  nausee,  erutazioni  nauseo* 
se,  pesantezza  di  capo.  Sentivasi  maggior  freddo  in 
tutta  la  macchina,  maggiore  fiacchezza  di  corpo. 

3.®,  4*^9  3.9,  6.^  Giorno.  Si  rinnovarono  questi  sin- 
tomi dopo  la  pozione  ;  rimettevano,  sebben  non  del 
lutto,  verso  sera;  ma  l'epilessia  non  si  riproduceva, 
ed  il   paziente  di  ciò  pago    presentava  un  volto  aU 


quanto  rassennato»  fiochk  DelFnltiiìio  giorno  reiasi 
fredda  e  sudaticcia  la  cuto.  creseiute  la  ambasce  di 
stomaco,  spossati  i  polsi  •  le  forise  vitali  tutte,  non 
ai  proseguì  pia  oltre* 

Bla  r  epilessia  avendolo  di  nuovo  sorpreso  il  a6dì* 
cembre,  noi  ci  appigliammo  alla  stricnina,  la  quale 
data  a  crescenti  buone  dosi,  ci  manifestò  pur  anche 
sintomi  di  vitale  depressioqe ,  e  sensa  cavarne  gran 
frutto  per  la  cura  in  proposito. 

Ferloccbè  lo  stesso  infermo  desiava  di  ritornare  alla 
segala,  come  quella  che  già  gU  era  stata  di  valente 
presidio.  Della  quale  avendone  noi  con  tutta  cura 
fatto  preparare  Testratto  così  detto  di  Bor^ean,  glielo 
porgemmo  per  tre  dì  consecutivi  in  dose  d'una  dram* 
ma  nel  primo,  e  di  una  dramma  e  mezao  negli  altri 
giorni,  cioè  gr.  a4o.  Assai  leggieri,  appena  notevoli 
furono  i  suoi  eCfetti  sul  p(4so,  sul  respiro  e  sulle  al- 
tre funzioni. 

Avendo  ciò  osservato,  ritornammo  alPuso  delFplio, 
come  nel  caso  antecedente.  La  dose  era  di  sei  gocce 
nella  mucilagine  di  gomma  per  tre  giorni ,  e  di  otto 
gocce  per  altri  cinque  giorni ,  a  segno  che  ne  prese 
gr.  58  dalli  27  gennajo  alli  3  febbrajo»  Durante 
r  uso  di  questo  si  rinnovarono  piò  intensi  i  sintomi 
di  universale  deperimento  vitale;  i  polsi  si  allenta- 
rono  A ,  che  a  men  che  60  erano  vibranti ,  con  mi« 
opre  trambusto  delle  funzioni  digestive.  In  quel  mes- 
so di  tempo  non  patì  che  un  accesso  epilettico  sì  leg* 
giero ,  che  ebbe  coscienza  della  sua  invasione  i  a  si 
riparò  sul  letto. 

Se  non  che  commessi  alcuni  errori  dietetici ,  provò 
altra  accessione  piiì  forte ,  e  ii  rimandò  al  suo  me* 


sUert»  •  eoi  potk  attenderò  per  alni  diw  moli 
ralo  otiolttUinenlo  dal  auò  maialino*  — 

Qiiaró  dua  esperinaenli ,  arriochiU  di  molli 
aimili  easi  eho  la  pratka  ai  ha  fornii!  »  d  assictiiarono 
della  potanza  ai  della  segala  che  della  aae  prepara* 
zioni  resinoae  oelT  epilessia  e  morbi  nervosi  »  oltre  m 
quella  sul  circolo  e  sulla  vilalità.  In  quasi'  ultimo 
caso  poi  chiara  apparisce  la  poca  efficacia  dell'eslntto 
emostatico,  il  cui  leggiero  valore  in  ogni  noalo  verrà 
più  inoansi  assai  maglio  accertato. 

Emau  XL*  -*<•  Gelino  Giuseppe,  cantoniere,  in  età 
d'anni  5o  circa»  di  temperamento  bilioso  e  robusto, 
basso  di  statura,  magro  e  scarno,  di  pelle  bronzina, 
di  occhi  e  di  capelu  bruni ,  si  trovava  ricoverato  al- 
Tospedale,  N»*  Sg,  dalli  14  dicembre,  per  grave  bron« 
chite  traltata  eoo  sette  salassi  e  pozioni  atibiate  ;  ed 
entrato  10  convalescenza  il  aa  detto  mese,  stava  per 
escirne  due  giorni  dopo,  se  non  die  rimaneagli  una 
abituale  toasella ,  cui  il  Gelino  non  era  uso  badare. 
Facendogli  noi  sperare  di  guarimelo,  egli  acconsen- 
tiva di  prendere,  siccome  prese,  la  mucilagine  di 
gomma  con  8  gocce  di  olio  di  segala  per  Ire  giorni, 
0  gocce  8  nd  quarto  (dalli  a4  a  tutto  il  97  dicem- 
lire). 

I  polsi,  eh' erano  a  74,  duri,  pieni,  si  abbassarono- 
a  70  nel  secondo  giorno,  a  60  nd  terzo,  e  5a  nel 
quarto;  fallisi  assd  molli,  minuti;  la  pelle,  che  set" 
bava  tutta  maggiore  temperatura,  secchesza  ed  asprez« 
za,  ai  fece  mollo  di  traspiro  e  freschetta*  I  moti  re* 
spiratorii,  ehe  erano  a  aa,  si  portarono  a  17;  cessò  la 
tosse,  e  così  fu  à  pift  perfetta  Sanità  oondotto. 

Esta^  XIL^  •*-  Un  giovane  studioso,  il  sig.  A.  B., 
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bUwto  di  farmacia  9  lesttoiODio  oeoltre  e  coadjutore  di 
baoaa  parta  de'  nostri  aaperimenti,  iotrogliossi  dr  pro« 
vare  sopra  aè  atesao  k  polvere  di  ergotina  e  l'estratlo 
resinoso,  di  cni  si  tratterà  nel  terso  quesito.  Questo 
bravo  giovine,  in  sul  fiore  degli  anni,  di  un  tempe- 
ramento san^gno,  di  alta  statura  e  di  complessione 
la  pia  robusta^  solo  soggetto  alcune  volte  nell'anno 
a  farsi  trar  sangue  per  cefalee  e  palpiti  di  cuore,  con 
ipertrofia  del  ventricolo  sinistro  ed  angioiti,  prese  li  5 
giugno  gr.  IO  di  segalina  ottenuta  secondo  il  metodo 
di  ÌViggarSf  ed  il  6  detto  ne   inghiottì  gr.  ia,  indi 
il  f  detto  gr.  3  di  estratto  resinoso.  Nel  primo  giorno 
i  suoi  polsi,  che  battevano  n.*  6*^,  e  si  trovavano  se- 
condo il  suo  solito  duri ,  cupi  e  ripieni ,  la  sera  si  ab- 
bassarono a  Oi,  un  poco  piii  molli  «  col  capo  più  li* 
baro.  La  seconda  volta  si  depressero  a  Qo  con  dimi- 
nuzione pih  notabile  della  loro  forza,  e  molto  più  de' 
battiti  del  ventricolo  sinistro  del  cuore.   Ma  di  gran 
lunga  più  notabile  fu  la  depressione  della  vitalità  pei 
adi  tre  grani  di  resina.  Il  modo   suo   di  esprimersi 
era  di  trovarsi  cosi  fiacco  ,  che  pareagli  si  fosse  per 
alcune  fiate  tratto  sangue*  Intanto  i  moti  cardiaci  si 
trovarono  sommamente  quietati    due  ore    dopo  aver 
tolto  l'estratto,  ed  i  polsi  minuti ,  depressi  e  tardi  sì, 
ohe  solo  4^  volte  pulsavano*  Il  capo  si  fé'  libero,  ed 
il  i^so,  che  pria  era  rosso,  diresti  infiammato,  divenpe 
palliduccio  ed  abbattuto.  Per  molti   giorni   si  trovò 
migliorato  del  sno  orgasmo  cardiaco  vascolare. 

EsPBE*  Xm.^  -^  «r  In  questi  tempi  miserabili  di 
fazioni  (al  dir  d'un  illustre  italiano),  dove  per  una 
parte  si  propaga  per  vero  quello  che  dall'  altra  viene 
bjndito  per  falso  »,  io  sentii  di  dovere  invocare  an- 


die  la  pcoprìa  esparienzA»  fiMandonii  soggefto  dimoiti 
«eariali  espemientii  «acioodiè  1' «fomento  meritaus 
ia  ogni  maoiers  V  ioticra  aonfideoia  voalia  a  1'  al« 
tmL  *—  Nano  par  ora  soltaoto  Y  aaparieBsa  aegnania 
aalla  aegala ,  per  richiainace  poi  le  akre  pih  oppop* 
tanaflaenla  nei  segnenti  capitoli  riguardanti  i  suoi 
priocipii  atUvi. 

.Addi  17  dicambre  i84s  troTandomi  aano  a  eeerro 
di  qoalooqna  incomodo  ed  a  ventricolo  qnaai  digia* 
no,  inghtotMi  gr«  ao  di  segala  cornuta  pohrerisaata* 
Allora  i  polsi  erano  normali  di  forza  e  di  ritmo»  a 
moti  74;  respiro  an  Un'ora  appresso  mi  prese  nau- 
sea 9  pesantezza  di,  capo»  atriagtmeoto  penoso  all' epi- 
gastrio, fiacchezza  universale  :  discorre vami  lungo  le 
mambrpi  un  frizzo  con  un'inemia  muscolare  itala,  che 
assai  grave  cosa  mi  era  muover  le  dita»  scrìvere  o 
camminare;  i  moti  arteriosi  Oa;  il  respiro  ao* 

Per  tre  buone  ore  affliggevami  questo  patimento  » 
aggiungendovisi  un  molesto  freddo  alla  cute  e  a  tutto 
l'interno  della  persona;  stimoli  di  vomiaione;  apatìa; 
incapacità  a  qualsivoglia  mentale  applicazione  ;  polri 
ridottisi  a  6o|;  moti  assai  più  deboli  e  minuti*  Mes- 
sooai  a  pranzare,  non  ebbi  jl  solito  appetito,  e  mi. 
sentiva  propenso  a  mescere  un  po'  meno  il  vino*  U 
feci  senza  che  ne  abbia  in  seguito  risentito  la  cefa-' 
lea,  che  il  vino  schiatto  in  tale  copia  bevnto  suole 
recarmi.  Nel  dopo  pranzo  nulla  pih  sofiersi. 

Avvenne  che  il  dì  seguente  avendo  dovuto  tro«^ 
vanni  ad  un  lauto  pranzo,.ove  bevuto  vino  generoso, 
e  cibatomi  di  cibi  più  sugosi  e  prelibati,  stimai  que- 
st'occasione opportuna  ad  una  seconda  prova  del  grano 
cornuta  Erano  trapassate  tre  buone   ore  ehe  io  mi 


tra  aitato  da  Quel  Itela  {Nraaao ,  piena  di  fuoco ,  di 
calore  9  di  giovialità ,  quando  bevetti  una  fnistura  di 
gf.  So  di  quello»  con  un  po'  d' acqua  pura»  Il  polso 
era  gagliardo»  pieno»  a  79;  il  respiro  a  s3.  Non  èva 
irasoorsa  un'ora  eh'  io  mi  trovai  cangiato»  malconcio^' 
prostrato»  quasi  stupido >  assonnato»  Un  sentimenla 
invincibile  di  tristezza;  cefalea  sincipitale  assai  gravosa; 
ambascia  di  stomaco»  e  persino  aCTanno;  imbarazzo  di 
respiro»  come  se  molesta  peso  m' impedisse  di  allar- 
gare il  torace»  Era  costretto  perciò  di  fare  lunghi  e 
sforzati  sospiri»  talchi  non  fiatava  che  quìndici  o  se* 
dici  volte  in  un  minuto.  È  inenarrabile  la  molestia 
del  senso  di  fiDsddo»  di  deficienza  vitale»  tan|a  più  m 
seguito  a  tanta  vitalità»  a  tanto  brio.  Solito  patire  di 
odontalgia  allorehè  mi  espongo  alF  aria  fredda»  mas* 
etmo  alle  perfrigerazioni  >  allora  provava  anche  quel 
male»  Jje  gambe  mi  parevano  sì  pesanU  »  come  so 
avessero  un  peso  che  le  ratteoesse;  alP  imbasso  del 
loro  polpaccio  sentiva  un  senso  di  dolorosa  spesaa* 
inriu  I  polsi  si  ridussero  a  ya»  e  forse  avrebbero 
ma^ormente  rallentato ,  se  dopo  tre  ore  di  questa 
eofferenza»  la  sonnolenza»  Tapatìa»  l'incapacità  di  usare 
la  fiieolti  delT  intelletto  non  mi  avessero  reso  insop* 
portabile  quello  stato.  Per  acchetarlo  bevetti  mezza 
bicchiere  di  vino  vecchio»  generoso»  e  n'ebbi  cooforto^ 
Non  per  tanto  per  quella  notte  dormii  poca  »  e  la 
mattina  mi  alzai  con  bocca  amara»  dolore  o  pesa 
plumbeo  alle  gambe  e  a'  malleoli»  con  inappetenza»  a 
staochezaa  per  tutta  la  giornata* 


n 
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OasE&T.  V  -—  Polmoml$.  -i»  U  5i  gsniiajp  184S 
giaceva  da  10  giorni  nel  letto  N*  38  9  •  travi{;Ueto 
da  grave  polmooite  sioistia ,  Colletti  Tranceieo  »  di 
«sdì  99  »  di  bilioso  terapemmeiito ,  corpo  adoiflD  » 
volto  scamato  e  bioosinO|.cosUta»one  mezzana 9, gpà 
stato  io  preda  a  mal  carata  sifilide  e  sinoche.  La  dia^. 
gnosi  veniva  accertata  dagli  spnti  sangnigni  e  viseott» 
dal  dolore ,  dall'  affanno  di  respiro ,  dalla  toun  ed 
ancora  dalla  percussione  ed  ascoltazione ,  If  quali  ci 
indicavano  chiaramente  P  epaUszaiione  del  lobo  in* 
feriore  del  polmone  sinistro^ 

Già  gli  erano  stati  praticati  dodici  salasn  di  oltre 
la  libbra,  e  buone  dosi  a  tolleransa  di  tartaro  stibiato» 
aenza  poterne  impedire  il  vicino  fatale  progresso»  Il 
polso  era  tremolo  »  {rizzante ,  copo^  irregolare  »  po^ 
resistente,  a  iso,  il  respiro  a  34*  Fu  io  sk  mortale: 
aspetto  di  cose  che  noi  cercavamo  di  prosare  la  po- 
tenza dell'  olio  etereo  «  ordinandone  sei  gocce  nellai 
solita  mucilagioe.  Ha  il  farmacista ,  forse  per  defi*» 
cienza  di  etere,  vi  aveva  sosUtuito  un  estratto  :di  olio*» 
resinoso ,  come  quello  di  cui  verrà  tenuto  disconsot 
oell'  Osser.  XI.*  Tanta  fa  la  potenza  di  questa  pie* 
paiazione ,  che  verso  sera ,  appena  fu  presa  |  oda^ 
cono  come  per  incsnto  i  sintomi  più  minacciosi  | 
i  polsi  si  resero  minuti ,  filifcMrmi ,  quasi  perduti 
(e  70)  s  il  respiro  tardo  anzi  che  no  (  a  3o),  e  l'a* 
ecoltazlone  ci  faceva  sentire  il  rumore  respiratorio 
del  centro  sinistro ,  sebbene  tuttavia  rantoloso  e  cre- 
pitante, invece  che  innanzi  non  sentivasi  che  bion* 
chtal'è  toffio.  Nulladimsiio  ^  queir  annientamento 
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del  circolo  V  infermo  provava  un   tale  abbandono  di 

forzo  9  che   questo   sarebbe  stato   pericoloso  ,  se  la 

tua  faccia  tranquilla   •  seréna /lo  scorgerlo   iinco« 

l^to  da  sé  pei  le  allegrate  doglie ,  non  ci  avessero 

ednfòftato. 

Hr  domattinai  svegliatasi  leggiera  esacerbazione  dei 
iintomi  e  de' polsi  >  gli  ordinammo  soli  gr.  3  della 
stessa  preparazione;  ma  il  giorno  seguente,  presenta- 
tosi leggermente  il  dolore  con  isputi  lineaU  di  san- 
gue e  i^scidijid  un  colla  gravezza  del  respiro,  ritor- 
nammo alla  dose  primiera  di  sei  grani,  e  con  eg^uele 
auccesso*  8e  non  che  verso  la  mezzanotte  il  trava- 
gliavano profondi  brividi  del  pia  intenso  freddo^  gravi' 
doloi^  é  formicolki  ar  tutta  la  pianta  dei  piedi  sin 
vwsa  i  malleoli  |  traesti  dolori  essendo  cresciutF  alla 
TÌ!iitli  del  inattlno  ^  febbraio)  noi  gli  abbiamo  fatto 
Costo  apporre  oatde  poltiglie  sinapizzate,  che  l'infermo 
neppure  sentivtf. 

Frattanto  i  sintomi  morbosi  erano  tutti  meravi- 
gliosamente scematii  leggerissimi  rantoli  crepitanti  a 
ainistra,  pocfl  tosse  ebn  molti  escreati  mucosi,  sciolti 
e  bianchi.  H  polso  sempre  fievole,  appena  sensibile , 
naa  apiretico  (a  70). 

*  Se  durevole,  eostante  Ftf  il  miglioramento  che  a 
ridente  sanità  condusse  il  Colletti,  durevole  parimente 
per  otto  giorni  fu  la  minaccia  alle  membra  inferiori, 
talché  per  quattro  giorni  si  dovettero  continuare  i  si- 
napismi  a' piedi  con  sempre  piti  sensibile  sollievo.' 
lodi  la  pomata  di  belladonna  fu  anche  di  utile  veleg- 
gio per  alcuni  sordi  dolori  che  faticoso  gli  rendevano 
il  camminare. 

OssBRV.  II  *  — *   Pronco'polmomie  destra.  —  Ve- 


Ulta  raceolU^'tiMDbaiCMiDte  io  ciii«ia,  •  tratu  ali*  o- 
spedale  (N.  4)  U  (8  Dovembre  i84a  una  campagDaoh» 
di  sanguigno-linfatico  temperamento  e  dì  costiiiuione.' 
già  tartassata  d»  alomie  polmoniti  e  da  altre  inlcv* 
mità^  non  che  dai  pia  dori  atrapai».  Era  tnlt^Wk 
convalesoente  di  grave  polmonite»  e  ricaduta  oosì.pij^ 
profondamente  nel  male  primiero.  Quando  noi ,  rav* 
tisato  il  ritomo  del  dolore  con  tosse»  sputi  rubigipoli 
e  visridif  broncofonìa  a  destra*  affannoso  il  respiro  « 
gemiti  continui,  viso  assai  prostrato^  decomposto,  fiw-i 
demmo  opportuno  un  pronto  salasso.  «^  Opponeva^ 
rinferma^  addncendo  trovarsi  già  troppo  estenuata. de: 
sedici  cavate  pochi  giorni  innanci  avute.  Perlocchè  lo» 
si  ministrarono  |osto  sei  gocce  dell'olio  di  segale  cor- 
nuta, come  ti  rimedio  pia  attivo  contro  la  flogos» 
polmonare  che  per  noi  ji  fosse  provato» 

Il  A  seguente  la  trovammo  bensì  migliorata»  aUi 
il  temperamento  robusto  e  sanguigno  della,  paziente». 
P abitudine  al  salasso  in  alcune- altre  polmoniti,  già. 
superate,  la  persistensa  della  tosse,  del.  dolore,  degli 
sputi  viscidi  assai  e  della  broncofonia  bastantemente 
m' indicavano  essere  profondamente  impigliato  il  par« 
renchima  polmonare,  e  ninno  doversi  ommettece  .de' 
piik  possenti  mezzi  dell'arte.  Insistei»  dunque  nel  sa^ 
lasso  e  nella  continuazione  delFolio  ;  ma  poche  gocce 
da  quello  ne  poterono  uscire,  e  striscianti,  per  laianta 
influenza  dall'olio  esercitata  sul  cuore  e  sul  circolo.. 
Ed  invero  nel  dinaani,  sospeso  l'uso  dell'olio,  si  rita-. 
gliò  la  vena,  da  cui  si  cavò  una  buona  libbra  dLsan-f 
goe  cotennoso,  ed  altri  due  salassi  vennero  il  giorno 
dopo  praticati,  e  parimenti  cotennosi.  Nondimeno  peg«i 
giurava  l'inferoia,  ed  in  quarto  dì  di  cura  ranoi<}nia?« 
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meoto  del  romoie  roipiratorio  deitio,  9  toflBo  bio«- 
chièo  D«Ha  ragiono  sotto-chvieolare»  ón  rasf^ro  qoMi 
startiKOSo ,  la  fisonomia  daeomposta  erano  i  tintoiiii 
ntalaogittoti.' Essendole  porta  una  mielnra  con  dier« 
ttMt  inineialè^  no  tolte  la  pie  gran  ^arte,  poi  la  ri- 
fiutòf  addimandando  caldamente  la  medicina  pTimie* 
jr»9  ciofr  P  oUo  tegalitto,  còme  quello  che  piji  dfogni 
akra  cosa  Fàveva  alleggiata.  OUelo  concedemmo,  ma 
nnitamente  a  due  salassi.  Dopo  £  che  iì  rantolo  sol* 
tentrava  al  soffio  brondiico  del  destro  polmone,  la 
fosse,  lo  stertore  minoravano  ;  ma  per  vincere  si  gravo 
malore  dovemmo  conUnuare  Folio  per  altri  tre  giomij 
cioi  dalli  a4  <^  97  novembre. 

In  questo  erasi  'frapposto  cosi  intenso  lo  stertore 
•  Fortopnea,  la  boria  sì  sparuta,  che  de  pareva  im* 
minente  Festremo  bto.  Ood'è  che. le  vennero  appli« 
cali  i  vesdcaiorii  aHe  gambe ,  e  poltiglie  sioapiaate 
a*  piedi,  ch'ella  tenea  tutto  giorno  e  notte  quasi  senza 
fratirli*Con  siffiitli  mezri  scemò  lo  stertore.  Se  non 
ohe'  il  wJ^  dicembre,  14.^  di  cura,  dopo  che  era  stato 
da  rinque  giorni  sospeso  Fuso  delFolio,  inacérbitari 
di  bel  nuovo  k  tosse  colla  doglia  costale,  con  rantolo 
bronchico,  e  suono  cupo  a  destra,  si  dovette  ripigliare 
Fuso  delFolio,  e  neUa  stessa  dose. 

•Qui  avvenne^  che  avendo  noi  ordinato  delFolio  per 
esprtfjirione ,  coorigliammo  il  farmarista  di  tentare 
Feslrarione  delFolio  etereo  da  quella  feccia  di  sega- 
le, da' cui  Folio  era  stato  espresso.  Derivonne  un  olio 
più  scarso,  pih  oscuro,  pih  resinóso,  pia  attivo.fNon 
M  aveva  ancora  tolta  la  metà ,  che  la  povera  inferma 
ebbe  a  lamentarsi  di  un  intenso  freddo^  e  di  gonfieiaa 
del  piede  sintatro»  Venne  consultato  il  chirurgo;  ma 
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flceoma  io  quel  pied«  pei  coatlatuiU  •iDapiimi  «r«ti 
naia  vaieicasiono ,  a  siacoma  nulla  alla  aofiariva  al 
pì^da  datlro,  cos^  nulla  dal  medesimo  venne  8iig»> 
ritOf  fuorché  rungnanto  tafinganiiita  ».  .credendo  dò 
affisalo  de'  eioapismi  e  crisi  del.oiorbob 

E  !ralga  il  vero»  non  osiante  quel  pacare  lanlo  noi 
aravamo  inquietali  sullo  stalo .  del  piede  »  quanta  ci 
coosolfiva  il  vedere  la  noslra  inferma  spassa,  volta 
•lertovosa»  orlopnoica»  agonisaanta»  eseirna  aòal  feU* 
cemento  dalle  immineoli  fauci  della  riiorie., 

Jfh,  c'ingannammio;  die  lancitanH  oltre  modo,  di- 
laniami fi  resero  i  dolori  del  piede.  Nel  giro  di  ira 
giorni  (4  dicembre)  divenne  piii  gonfio  il  piede; 
eque   ufeara  gaogrenosa.  sul  malleolo  ettemo, 
usciva   umore  lurido  e  sanioso  da  tutta  la  regpotaa 
del.metatarao,  fiocfaà  venne  ticoooscinu  (la  diòem^ 
bre )  la  gangi!eaa  secca  .del  metatarsoo  della  f aleogi» 
Perfeltamenta  gOarita  della  bronco-poioiovilej  ytao^ 
tifneisa.  allera  (ta  di^mhre  )  alle  cu^  chirurgiche  » 
ed  ilaS  gennaio  184$. si  doveUtf  pi^scedefe   all'am* 
putaaione  della  parto  aflG^ta  sino  air  arlicolazioootaf^ 
ao*metatalrsea  »  che  già  era»  quasi  adatto  disgiantatf 
Per  ,moUi  rispetti  ò  fecondo  di  bielle  e  «biare  indo- 
aiooi  questo  caso»  fra  cui  noi  non  muoviamo. dub« 
hio»  che  senaa  raustlio  deirolio  resinoso  sarebbe  an« 
data  a  malfine  la  nostra  inferma»  la  quale  in  vero  ao 
resti  priva  dJ  mia  partadsl  piede»  aolrmeasè  di  oso 
stivale  meccanico  Tarto  potrà  supplire  alla  natura, 
i   Ossiav.  Ili/  ~  Venne  ìiirOspedale:an  altro  pneu« 
mooico^  Gisolino  Antoniot  segatore  di  legnami»  di 
temperamento  bilioso  »  di  vollo  scarno  e  terreo»  vec» 
«hio  di  do  «uni»  ma  dì  robusta  eomplaiifionci»  il  ^uale 


.di  einque  giorni  ne  era  tnivagllaio  feoxa  porri  ripa* 
IO.  Rioemta  il  #4  dicembre  al  N.®  57 ,  provava  aatai 
difiicoltofo  3  respiro,  tosse  profondissima,  con  pochi, 
giallognoli,  lenacl  escreati,  dolore  ottuso  alla qaarta 
oostoU  ainistra»  .'«  perenssiooe  e  T  ascoltazione  rive* 
lavano  nn  suono  cupo  per  buon  tratto  della  periferia 
deUft  regione  dolente,  e  rantolo  crepitante  seni^ -altro 
mmor»  respiratorio.  Arrogi  polsi  gagliardi v  irritati; 
(a  118);  respiro  a  95;  cute  urente;  orine  flammee > 
ed  avrai  il  sindromo  della  polmonite. 

Praticargli  tosto  due  buoni  salassi  sul  braccio»  ce* 
deva  poco  il  morbo,  ed  il  iC  dicembre  ad  una  terza 
cavata  si  univa  Folio  della  segala*  quello  stesso  del 
caso  antecedente,  in  dose  di  io  gocce  colla  solita  mu^ 
cila^ne.  Era  già  stata  da  ui^ora  praticata  la  cavati 
di  on  sangue  coperto  di  densa  cotenna,  allorché  Tin- 
fermo  cominciò  a  prendere  Folio  scusa  che  gran  cam» 
biamento  ne'  polsi  ne  fosse  succeduta 

In  tre  ore  esaurita  la  pozione,  |si  abbassarono  faif 
tal  grado  i  polsi,  che  Bon  erano  percettibili  se  nodf 
se  con  ringoiare  diligenza  palpati ,  e  si  pure  erano  i 
■Boti  del  cuore  (70)  e  del  respiro,  le  coi  funzioni  erano^ 
notabilmente  migliorate;  menomato  il  dolore,  facile 
il  decubito.  '       • 

Durarono  per  tutto  il  domani  (16)  questo  mig^ora- 
meoto  e  questi  sintomi,  finché  il  18, 5.*  di  con,  ina« 
oevbatari  la  tosse  e  la  febbre ,  si  ripetevano  la  gocce 
di  queir  olia 

Qui  si  videro  manifesti  gli  effetti  del  rimedio,  poi- 
ché riooovossl  lo  stesso  annientamento  del  oircoh>  é 
de^  moti  del  cuoiei  senia  che  vi  fòsse  associato  o  pre- 
ceduto il  salasso ,  a  cha  non^  sì  dibguò  affatto  che 
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il  ai,  i^'9  di  cura)  ma  nei  polmonf  t  rantoli  erano 
dal  ropffore  jiiicrogaii,  e  l' infermo  presto  e  perfetta- 
;  ineiile  guarivajt.  non  altro  più  adoperando  che  un  pur- 
gante .di  Benna  il  ai» onde  evacuare  l'alvo  «he  da  pa- 
recchi, giorni.  At^va  chiuso. 

In  qiipctQ  casQi  lieve  e.di,poco  momento  fu  il  per- 
turbamento gastrf^o-nervoso  solito  manifestarsu  Pati 
V  infermo  qualche  vomizione ,  e  pesantezza  di  capo 
mentre  proiodeva  la  prima  dose  ;  ma  pressoché  nulla 
aofferse, in  seguito. 

OssBiv*  rV/  r—  Grosso  Antonipi  carrettiere,  giovane 
robusto,  di  anni.  Sa,,  gii  soggetto  a  polmoniti  per  aver 
viaggiato  in  tempi  di  pioggia  e  4i  neve ,  veniva  colt^ 
da  questo  morbo,  palesato  dal  dolore  sotto.  I.a  mam* 
nella  destra,  e  profondo,  .da  breve  respiro,  tosse  coi; 
•screati  sierosi  e  tenaci,  ottusità  dì  suono,  e  rantolo 
crepitante  nel.  luogo  affetto,  ed  ivi  intenso  romore  re- 
spiratorio. 

Il  giorno  appresso  che  era  stato  preso  dal  male , 
già  gli  erano  stati  fatti  due  piccoli  salassi  velati  da 
vera  crosta  pleuritica;  ma  il  Grosso,  che  negli  anni 
addietrp  era  gjà  stato  soverchjamente^(così  diceva  egli), 
salassato,  sì  jo^fde  consentiva  a  lasciarsi .^gl lare  la  ve- 
na, cba  qoi.ci  appigliammo  all'olio  di  segale,  come 
ne'dfie.casi  antecedenti  preparato,  ed  in  dose  di  io 
gooor.  JESra  fiUora  il  mattino  del  a^  g^ijnajo  i843, 
giorno,  in  cui  venne  ricoverato  al  N«^  5o« 

Il  suo  polso  era  gagliardo,  resistente,  , sviluppato 
(a  moti  Ì02),  cute  incalorita,  SjCO.ttante|^  aspra,  volto 
avvamipante,  lii^a  asciujtta  :  verso  si^rf(  ogni  C9f{i  qMie* 

Uwrijiplsi  euno.|CifÌi|ti.a,84,  ^  ,  ;     ./ 

Perdi^ffiuKlo  ij  Sf^f^dp  ^giqri^  f^u^ì  lo  stesso  ^tatp 

amrau»  FùL  ax.  3 
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di  miglìoramcato  »  altre  due  dosi  nattioa  è  eera  ;  le 
quali  altro  incomodo  non  gli  arrecarono,  ohe  an  peso 
molesto  allo  stomaco»  leggera  sonnolenia,  toappetenta 
assolata.  Nel  terso  giorno  la  pih  grata  sorpresa  ci 
colmò  di  contento  9  allorché  visitatolo  di  buon  mat** 
tino,  vedemmo  sereno  e  placido  il  soo  volto ,  nor- 
male il  respiro,  a  si,  polsi  quasi  apiretici  (75)  nor- 
mali, ente  sudaticcia  e  frescfaettà,  lingua  umida,  un 
po'  impaniata.  Insomma  con  questo  mezzo  il  nostro 
infermo  entrava  il  27  (  5.^  di  malattia  )  in-  convale* 
acenza,  per  escirne  il  3i  nella  più  prospera  sanità. 

Febbri  tifoidèe  angioiiiche,  —  Da  tre  anni  che  io 
mi  valgo  di  questo  presidio  nelle  febbri  tifoidee , 
àcòrsi  in  esso  una  tale  potenza  nel  domare  1  aintomi 
A  nervosi  che  di  vascolare  esaltamento  e  pertoba« 
alone  ,  eh'  io  pongo  fiducia  nella  benigna  perJonanza 
del  leggitore  ,  ae  di  soperchio  io  vo  dilnogandomi* 
Sieno  le  seguenti  storie  quale  un'  immagine  d'una 
cinquantina  di  altrettali,  tutte  comprovanti  la  singo- 
lare virtù  del  grano  cornato  in  sì  periglioso  e  fune- 
ato  malanno. 

OssBav.  V.*  —  Foglino  Lucia,  d'anni  58,  nobile, 
di  statura  e  corporatura  mezzana,  bruna  di  pelle,  di 
costituzione  aangaigno*linfatica,  abito  sub-caéhetico , 
volto  lurido,  affiinnato,  tristo,  scarsamente  mestrua- 
ta, di  sregolati  costami,  dopo  forti  spaventi  e  freddo 
aofierto  a  pelle  sudata,  restò  compresa  da  brividi  aU 
temati  con  aeceasioni  di  calore,  apossatezza  di  tutta 
la  persona ,  e  grave  cefalea. 

Li  16  dicembre  i84a  entrata  nel  nostro  spedale  al 
N.*  16,  fu  presto  salassata,  ed  il  23,  ottavo  giorno 
di  curai  ad  onta  di  dieci  missioni  di  sangue,  di  ba* 
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vaod«  «cidiile  od  altri  rinfresestiri  soliti  apprestarsi 
io  tali  casi  »  erasi  ingagliardita  la  febbre  »  con  polsi 
copi,  friszanti,  e  nello  stesso  oaentre  irritati  (a  ioa), 
eoo  aBaooato  e  breve  respiro  (a  34);  era  afona,  oe» 
ehi  scintillanti^  con  vaniloqaii,  viso  plombeo,  e  sopita; 
secca  la  lingua,  arsa  di  sete,  labbra  livide,  denti  smal- 
tati di  negra  patina,  insomnia,  ed  al  sopravvenuto  ar- 
rogi ancora  nna  notabilissima  scorrenza  intestinale  da 
tre  giorni  sòrta  ed  accresciuta.  Per  tali  sintomi  i  piti 
malaugurati  a  si  innoltrato  morbo  e  complicato,  se  si 
consideri  che  le  ultime  due  cavate  cotennose  sk,  um 
ricche  di  siero  e  susseguite  da  trambasciamento  ren- 
derono pericolosa  la  flebotomia,  noi  non  ci  maravi- 
gliamo punto,  se  tuttavia  k  vaga,  incerta,  opposta  la 
condotta  de'  clinici  ne*  varii  paesi  a  seconda  d^li  sva- 
riati dominanti  sistemi  ed  opinioni  sulla  cuiagponc  di 
quella  malattia* 

Noi  per  allora  prendemmo  partito  peli' olio  della 
segala,  della  stessa  preparazione  qui  innanzi  descritta, 
a  dose  di  sei  gocce  per  tre  giorni  (  aS^  a4  e  aS 
detto  y  Nel  primo  giorno  si  quietavano  i  vaniloqui 
e  lo  stato  insonne;  i  polsi  poco  cangiati  (95),  la 
sete  menomata.  Nel  secondo,  tutti  i  sintomi  notabil- 
mente migliorati,  polsi  a  84f  meno  cupi,  loquela  meno 
ofiEoseata;  in  modo  che,  senz'altro  aggioogere,  io  bre- 
vissimo spazio  di  tempo,  il  Si  dicembre,  ella  si  tro- 
vava apiretica,  e  le  ride  tuttora  prospera  sanità. 

OssBB.  VL*  —  Certo  bracciante  detto  Bruno  Bar- 
tolomeo^ di  lurido  aspetto  e  di  nule  elaborato  im^ 
pasto  organico,  caohetico  insomma,  rachideo,  pic«- 
eino,  con  poca  voce,  parlare  flemnutico,  e  semi* 
idiota r  per  ismodali  lavori  sotto  l'ardente  sferza  del 
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fol0  doraii,  eftpoaendoti  qoisdi  otdle  Ji  tudcfre  e 
Irafelaio  ad  umide  frtdde  correnti  d'arie  vespertina, 
acquisti  intensa  cefalea >  dolori  alC epigastrio,,  fiac* 
chezza  muscolare,  con  senso  di  dolorosa  spescatnim 
nel  polpaccio  della  gambe.  Indi  brividi  discorrenti 
lungo  la  schiena,  avvicendati  con  vampe  di  calore» 

Sostenne  cosà  il  male  per  ben  dieci  giorni,  quando 
li  7  luglio,  stremo  di  forze  e  di  coraggio,  trasse  all'o» 
«spedale. 

Ivi  bgoavasi  più  che  mai  di  dolore  gravati vo  al 
capo;  vertigini,  volto  plumbeo,  stupido,  febbre  intensa 
con  polsi  a  109,  dori,. cupi;  Ibgua  impiastricciata  ed 
asciutta;  sete  continua. 

Durante  i  primi  sette  giorni  di  cura. gli  venne  sette 
volte  praticata  la  flebotomia,  e  contemporaneanownte 
(  od  in  seguito  le  pozioni  stibiate  a  tutta  tolleruisa 
sino  al  giorno  settimo  di  trattamento. 

In  questo  trovandosi  egli  vieppiù  assopito ,  con 
polsi  tremoli,  caprizzanti,  minuti,  ed  essendo  tuttavia 
io  stesso  lo.  stato  della  pelle  e  della  cute  e  della  lingua, 
noi  mirammo  all'olio  di  segala  cornuta  etereo .  ed  assai 
resinoso,  in  dose  di  sole  6  gocce. Bastò  quella  dose, 
esaurita  nella  notte,  per  ridurlo  il  di  seguente  (  i4 
'Ingyo,  ottavo  di  cura)  ad  un  annientamento  tale  di 
forze  da  mettere  timoire  nell'  animo  più  sicuro.  1 
polsi  quasi  più  non  erano;  tenuti  a  lungo  sotto  il 
tatto,  talvolta  si  poteano  contare  5i  vibrazioni  in  un 
minuto,  n  calore  della  pelle  al  disotto  della  tempe- 
ratura naturale.  Viso  stupido,  intormentito;  sguardo 
incantato,  con  occhi  caliginosi;  voce  fioca:  vescicanti 
•  senapismi  che  appena  sentL  Per  tre  giorni  si  man- 
toonero   Sopiti  cojì  i  ^not  moti  vitali,  e  quella  prò- 
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cere  ioérzia  dod  crdata  fiducia  di  sieura  viiolutfioiM 
dal  morbo. 

Avvegnaché  nelk  sera  dei  terflfce  di  «  è  nàossa 
una  riazione  cosi  animata  »  che  tosto  ci  a^riose  a  tre 
cavate  dal  braccio  eoo  sangue  cotennoso.  Nondimeno 
essendo  tuttavia  ringagliaiditi  i  sintomi  tifoidei  s'um- 
mentovati ,  si  riprese  l'oso  dell'olio  resinoso.  Il  quale 
poco  più  presentò  di  quella  straordinaria  depressione» 
migliorò  ansi  notabilmente  ogni  cosa  a  segno»  che  al 
segnente  agosto  il  malato  uscinne  in  sanità  perfetta. 

11  torpore»  l'assòluta  insensibilità»  e  il'  divenir 
manchevoli  cal6rifica2Ìone  e  drcolaaione  sono  sidto- 
mi  tutti  »  ehe»  dal  sistema  de'  nervi  essebdo  sorretti 
e  mantenuti  »  provano  a  sofGcienza  che  su  di  questo» 
si  sviluppò  la  potenza  del  farmaco»  Vedremo  più  in- 
nanzi le  anatomiche  *  prove  delP  influènza  diretta  del 
sistema  cerebro-spinale  sul  circolo  capillare  e  sul  ca- 
lore animale.  Ci  giova  qui  rilevare  »  che  di  ninn  sin* 
tomo  gastrico»  e  precordiale  molèsto  si  lagnava  qee»^ 
st' infermo.  Ond'  à  che  il  principio  resinoso  della  le- 
gala non  solo  è  il  più  attivo»  ma  sa  pni'e  il  più  di- 
geribile. 

OssEB.  VI  A.*  •—  Chiardosso  Margherita»:  ctotadiAa» 
dT  anni  17  y-non  ancora  meoairuata»  dotata  di  gracile* 
complessione  y  riducevasi  allo  spedai»  il  16  gennaio 
1845,  al.  N.*  7  »  già  gravemente  afilitta'  da  5  gtotat 
dr  bronco-polmonite  originata  dal  rapida  qooiidianti 
avvicendamento»  che  peìr  circa  un  ntese  ella  face?» 
tutta  incalorita»  da  una  calda  stalla  per"  restituirsi  al- 
l'^ unJda»  Gceddo»,  mal  riparato  suor  giaciglio* 

Dopo  sei  gievni  di  cura,  per  mezza  di  -  nove  sabesi 
e  di  petidni^  stiUate»  le  eosH  pateano  nstltgate,  quando 
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per  errori  dietetici  cominetti  nel  di  vegnente  (  eettt« 
mo  di  cure»  ia.^di  male)|  22  genoajoy  si  riaccese  la 
bronchite,  e  qoel  che  pili  monta ,  si  aggionsero  gravi 
sintomi  tifoidei,  atroce  cefalea,  occhi  scintiUaDti, 
sgnardo  fisso,  sopore,  gote  di  un  rosso  cupo,  calore 
urente  alla  fronte  e  per  tutto  il  corpo,  respiro  som- 
mamente ansante  e  frequente  (  a  36  ),  polsi  minuti, 
frizaantiy  frequentissimi  (a  146)9  deliquii  dagli  ul- 
timi salassi,  e  ad  ogni  muovere  del  troooo» 

A  cose  tanto  innoltrate,  dopo  tanti  salassi,  e  mor* 
tali  trambasciamenti  niun  altro  farmaco  pia  acconcio 
dell*  olio  segalino  resinoso  ci  dava  fiducia*  Glielo 
demmo  in  fatti,  in  dose  di  otto  gocce,  e  riparUta- 
meote* 

La  mattina  seguente  attutiti  erano  i  sintomi  tutti; 
i  polsi  a  xao.  Ebbe  a  sofirire  pesò  e  stringimento 
ali*  epigastrico  e  vomizioni.  Ood'è  che  le  ne  ordinam- 
mo soltanto  quattro  gocce,  le  quali  bastarono,  per- 
die  la  sera  i  polsi  fossero  ridotti  a  soli  106  pulsa- 
sioni.  In  breve,  nel  giro  di  tre  sole  giornate,  la  no- 
stra fanciolla  passava  dal  colmo  del  pericolo  alla 
lieta  fiducia  di  prossima  guarigione^  quando  per  oc- 
corsi abusi  di  cibi  ricadde  la  tersa  volta  in  nuovi 
pericolosi  trambusti ,  cui  sempre  vinsero  altre  dosi 
dell'olio  in  discorso.  Se  non  che  la  poca  sua  docilità 
nel  aerbare  il  dovuto  regime  le  acquistò  una  diarrea 
aierosa,  che  richiedendo*  •  pia  rigoroso  regime,  ne 
venne  sì  infastidita  la  Ghiardosso,  che  volle  uscirne 
tuttavia  convalescente.  -« 

Non  recherà  oNiraviglia  la  presente  storia ,  se  si 
porrà  mente  che  noi  non  c'inducemmo  ad  osare  que- 
ste preparasioni  che  ne'  casi  che  poco  più  lunga  vita 


pMm«Ueano.(ieinpr6  fiitU  eccasioDe  ai  casi  di  api- 
msia  sopraccennali),  allorché  cioè  niun  altro  acampo 
di  aalTaaiona  ci  rimanea. 

Oamu  Vm/  —  Vione  Teresa,  ricoverata  al  N.*  4 
dello  spedale,  di  buona  tempra,  dì  complessione  bas- 
sa, afrenente  della  persona  e  grassa,  di  volto  assai 
colorito,  per  domestiche  trìstezse  e  spaventi  ebbe  ad 
ammorbarsi  di  reumatismo.  Carato  questo  con  quat- 
tro sakssi  td  olio  di  ricino  alli  la  dicembre  i84a, 
già  ai  trovava  ella  convalescente,  quando  alla  basilica 
sinistra,  quella  cioè  eh'  era  stata  infelicemente  incisa 
per  i  salaasi ,  nacque   intensa  flebite  a  segno  che  li 
17  dicembre  divenne  tesa,  nodosa,  turgida^  urente. 
Il  membro  tuttp  si  fé'  gonfio ,  rìsipelatoso,  intollera- 
bilmente indolentito,  pulsante  e  torpido.  Il  volto  av- 
vampante,  gli  occhi  pesanti,  intolleranti  della  luce, 
injettati;  cefalea  intensa,  fronte  ardente,  polsi  duri, 
cupi,  frequenti  a  io3;  lingua  asciutta  ed  accesa,  sete 
insaziabile.   Qui  non  è  a  dire  come  imperiosamente 
addioiandate  fossero  le  emissioni  di  sangue;  ma  T in- 
ferma infelice  che  già  a  tale  stato  si  trovava  ridotta 
per  causa  de'  salassi ,  ricalcitrò  ostinatamente  a'  no- 
atri  eonsiglii,  e  noi  rassicurati  da  tanti  successi  con 
detto    gran    farmaco  impetrati,  adoperammo  il    no- 
atro  olio  resinoso  in  dòse  di  gr.  8  nella  mucilagine, 
ed  a  cucchiaiate.  In  siflatto  trattamento  perdurai  per 
tre  ^orni.  Meraviglioso,  rapido  fu  il  cedere  di  quel 
malore   interamente    dall'  olio  governato ,  sicché  alli 
33  del  detto  mese  ella  si  trovava  apiretica  e  conva- 
lescente, non  altri  effetti  provando  da  quell'alta  dose 
che  dolori  di  ventre,  pieeeeza  di  stomseo,   nausee 
e  pesantezas  di  capo. 
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Cardia  ed  angioiti  —  Abbeochè  osservatori  piò 
sagaci 9 che  io  non  mi  sia»  dbbiaitio  gik fatto  drpiib* 
blica  ragione  gli  speciali  efletti  del  grano  eornoto  sui 
moti  del  cuore  e  delle  arterie  »  io  non  posso  laéere 
almeno  due  dei  moUissimi ,  che  ho  registrati  :  tanto 
pìh  che  i  miei  quasi  tutti  furono  esclusivamente*  dol^ 
l'olio  resinoso  goverbàtiy  epperciò  nuovi,  interesSantL 

OssBR.  IX.*  — -  Pignone  Angelo ,  di  36  anni  i  di 
temperamento  bilioso ,  abito  sub -cache trco,'  aveodo 
abitato  quattro  mesi  T Algeria  fra  i  disagi  e  pencoli» 
ed  ogni  maniera  di  privazioni ,  seguendo  l'  esercito 
francese  in  qualità  di  vivandiere ,  fu  colà  Sorpreso 
da  febbri  intermittenti ,  angioite  ed  anasarca.  Quando 
dopo  due  mesi  di  continuo  soflrire  in  estraneo  cliaiBy 
cercò  di  ripatriare  per  rifuggirsi  al  nostro  spedale. 

Entrovvi  li  i6  dicembre  i84a ,  con  v'isò  lurido , 
magro  e  floscio.  Cute  cereo-lucida,  aspra,  Secca,  • 
inordace ,  sete  incessante,  lingua  sozza'  di  una  patina 
gialliccia  Come  limone,  é  screpolata.  Inappetensa  as^ 
soluta;  lamenta  vasi  di  cefalea,  tinnito  nelle  orecchie', 
è  palpitazioni  di  cuore;  ansia  di  respiro.  I  moti- delle 
arterie  erano  frizzanti,  e  visibilmente  nelle  carotidi. 
Quei  del  carpo  erano  duri ,  resistenti , -frequenti  (a 
96);  la  percussione  indicava  un  suono  cupo ,  esteso 
oltre  il  doppio  della  periferia  del  cuore  ;  ascoltando 
i  suoi  moti,  ùdivansi  $\  anteriormente  che  posterior- 
mente estesi  ed  impetuosi  sì ,  che  il  Seconda  suono 
era  quasi  affatto  velato  dal  primo.  Oscurò  romore 
di  Soffietto  alla  regione  delle  orecchiette.  Li  37  di- 
cembre mattina,  gr.  ao  di  segala  cornuta  polveriz- 
zau,  in  un'  oncia  i  acquai  La  sete  h  medesima  pre- 
Scrizione. 


4i 

Né  per  ffutk  gtomo,  oè  mi  iegoeDl»  mtmb  b  lir«- 
gueoxa  del  poboi  ma  miouìì  la  sua  dtinm$dopo 
la  seconda  dose,  ed  il  iS»  i  battiti  del  cnoie  anno 
meno  violenti,  la  cale  aMno  aspra  e  ealorosa;  se 
non  ehe  avendo  aoeosato  ambascia  di  stomaco  e  vo* 
minoni,  e  riOettendo-  io  che  sia  pesche  a  lungo  no» 
sarebbe  plh  stata  tollerata  la  segala  in  sosta  Aia,  sia 
perchè  ìé  tante  volte  mi  era  stala  maniftstata  la  mag* 
giore  effiescia  e  prontesaa  d' asiona  dall'  olio  resino- 
so, ricorsi  al  medesimo  in  dose  di  goece  aet  natia 
solita  mncilagine. 

Il  ig,  terso  giamo  di  cara,  ne  prese  gocce  la, 
ed  in  seguito  continuò  a  gr.  sei  «no  al  fine  del  me* 
se  ^  lasdando  ititsrrutione  ne*  giorni  da,  aS^  SI7  e  ag* 
In  totale  gr.  54»  dalli  s8  alU  5i  dicembre» 

Dal  ig  dicembre  in  poi  andarono  discendendo  i 
polsi  in  foìraa  e  frequenta ,  finìshè  il  a8  detto  erano- 
ridotti  a  S8|  fiappi  ed  esilt,  e  tali  si  serbarono  per 
parecchi  giófni  avvenire  |  cangiarono  di  temperatura* 
e  di  colorito  la  cote, e  il  volto,  so  cui  spuntava  i» 
lAttma  il  fior  della  rosa*  Parimente  snunnitono  fji 
aneliti  e'  la  gagliarAa  del  èoore:  sul  finire  del  mese 
i  segni  àtetosÌDopiei  ci  confermarono  pienamenle  la 
risoluzione  del  morbo  ^  tale  da  rendere  rinfermo  atto* 
alle  fatiche  del  suo  mestiere.  Oli  incomodi  dal  me- 
todo curativo  arrecatt  furono  stringimento  di  petto, 
langadre  Universale,  sonnolessa^  dolori  di  ventre, 
in  ultimo  diarrea  #  ehe ,  sospeso  il  rimedio ,  cessò 
da  sé;  ~ 

Finora  abbiamo  veduto  essere  virtò  della  segala  di 
deprimere,  affievolire,  e  quasi*  annientare  V  ioipolso 
vitale,  laddóve  sofìrchio,  impetubSò  manifeslavssi  : 
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ora  neir  infradeicntio  caso-  ed  io  un  ailro  di  gaUro- 
entariM  (  Ved.  Oster.  XXXYIL*  )  vcldreuto  la  fce- 
qneosa  e  la  gagUardìa  dai  polsi  tener  dietro  al  loro 
nlleutaineoto ,  alla  loro  esilità. 

OssBB.  7L*  ^-  Allt  6  novembre  era  al  N/  64  un 
giovane  falegnamei  bassotto»  ma  tarchiato,  di  nome 
Beltrami  Spirito»  d'anni  aS,  di  pelo  castagno  e  di  costi- 
tiisione  meiKana»  già  stato  travagliato  da  polmoniti  e 
sinoche.  Dopo  essere  stato  soprappreso  da  un  acqoas- 
cone  strada  facendo  a  piedi»  e  con  vesti  leggiere»  fu. 
incolto  da  brividi  universali»  e  quindi  assalito  da  feb*. 
bre  con  intensa  ce&lea»  prostrazione  di  tutta  U  per- 
sona» volto  acceso»  lingua  secca»  insomma  angioite.. 
Fattegli  dieci  emissioni  di  sangue»  e  ministratigli  aU 
cuni  purganti  di  Senna»  ed  il  solfato  acido  di  chi- 
nina» cessava  la  febbre,  ed  il  malato  entrava  in  con- 
▼alescensa  li  3  dicembre  :  allorché»  per  abaso  di  cibi 
e  per  domestici  dissapori»  li  il  del  detto  mese  fa  sor- 
preso da  oppressione  di  petto  con  dolore  ed  amba-, 
ada  alla  regione  cardiaca»  la  quale  ascoltata  «per- 
cossa rivelava  che  lo  spaaio  cardiaco  era  maggiore 
assai  dal  naturale»  e  molto  energico  l'impulso  del 
ventricolo  sinistro.  Per  fin  la  mano  vi  risentiva  un 
ftemito  assai  distinto.  I  polsi  poi  erano  assai  duri» 
cupi  »  di  una  notabile  tardania  (  a  4?  V 

Era  già  forse  di  alcun  tempo  antica  cotale  afle- 
aione»  perchè  k  cute  era  di  un  colorito  giaUo*cereo»  e 
secca  »  le  guance  semi-itteriche»  V  alboginea  quasi  ce- 
rulea» la  lingua  asciutta»  impaniata.  Il  respiro  ora 
ansante»  ora  normale.  Venne  trattato  esclusi vamepte» 
ed  altemalivaasentc  ora  colla  segala»  ora  col  suo  olio 
fefiuoso. 
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Dalli  1 5  alti  so  asaorl  due  digamma  e  mesto  di 
aegak  poWeriatata»  e  dalli  ito  alit  5o  dicembre»  grani 
58  di  olio  retiooto.  C2od  questo  meuo  i  polsi  dopo 
i  tre  primi  giorni  si  elevarono  a  56  ;  ai  ao  dicembre 
erano  5g;  ai  »4  ^  7^»  o*'  ritmo»  cioè,  in  cui  esn  bat- 
tevanoy  allorché  era  in  perfetta  sanità  costituito. 

Singolare  còsa  è,  che  a  roano  a  mano  che  in?elo- 
civansi  i  polsi,  infiacchi^ansi  pare;  ed  il  cuore  per 
lo  sciolto  imbaraszo  del  circolo  riprenderà  i  naturali 
suoi  suoni  ed  impulsi  :  onde  uscivano  li  8  gennaio- 
da'  suoi  incomodi  quasi  totalmente  liberato,  da  poter 
attendere  al  faticoso  suo  mestiere  senza  che  abbia 
mai  più  sofferto  ricadute.  Dichiarava  infatti  provare 
no  ben  essere  da  lungo  tempo  mai  più  risentito,  sic* 
come  in  vero  traspirava  dal  colorito  più  chiaro  della 
pelle,  e  dal  volto  più  vivace. 

Gli  incomodi  che  il  fiirmaco  produceva  fovoao  nei 
primi  giorni  peso  al  ventricolo,  a  che  negli  ultimi 
giorni  ai  accoppiavano  cefalea  e  vertigini:  ma  tutta 
cessarono,  cessatone  l'uso. 

Tisi  polmonare.  «-—  Per  nói  si  tentò  pure  di  espe- 
rire la  segala  in  questo  morbo  omai  preteso  incura* 
bile  da'  più  grandi  clinici  ^  ansi  questo  h  il  campo 
dove  potremmo  vantare  di  aver  incontrato  i  più  ma* 
ravigliosi  trionfi  dal  farmaco  in  discorso.  Nondimeno, 
affinchè  non  vanghiamo  creduti  suoi  fautori  troppo 
amorevoli  ed  accecati,  noi  sceverammo  ad  argomento 
nostro  i  più  infausti,  come  quelli  che  m  sembrarono 
i  più  apparecchiati  ed  acconci,  onde  n'emergesse 
quella  pratica  utilità,  che  dalla  storia  degli  sventurati 
casi  derivare  ne  sembra  màg^ore,  che  non  da.  quella, 
più  breve  e  di  lesioni  meno  fortir  de'  caaÌ!  Celtci. 
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OssBAT*  XLf  •-*  Latorre  PACÌfioo»«artore»  d  abnì  Sa* 
di  sbilo  cachetico  e  lachitico ,  di  bassa  corporatura  ' 
mal  aQatto  da  quattro  aDoi  da  inviDcibile  carie  icorosa 
con  amchilosi  all' articolaziona  ad  all'orlo  radiale  su- 
periore dell'antibraccio  destro t  non  che  da  tumore 
freddo  al  destro  ginocchio,  figliati  dal  suo  mal  abito 
rachitico,  scrofoloso.  Dopo  emottisi  patita  in  agosto 
1642»  rimastagli  tosse  abituale»  con  isp.uti  maKciosi  di 
un  odore  nauseoso ,  e  galleggianti  in  copioso  siero  , 
eoo  febbre  etica,  in  sì  pericolante  atato  fu  ricevuto 
nell'ospedale  al  N.®  4^,  li  3  dicembre  i84a. 

Presentava  all'  aspetto  ed  all'  esplorazione  notevole 
deperimento  del  corpo,  viso  squallido,  respiro  breve 
e  frequente  (33),  suono  cupo,  e  rantolo  bronchico 
gorgogliante  alla  regione  sotto ,  clavicolare  destra ,  i 
polsi  irritati  e  frequenti. (106),  la  |)eUe  cospersa  di 
viscido  sudore  al  petto  ed  alle  braccia* 

In  caso  così  perduto  si  tentò  l'olio  di  s^Ia  cor- 
nuta, eome  quello  che  già  aveva  recato  giovamento 
a  parecchi.  Presine  sei  grani  in  ciascuno,  di  cinque 
giorni  continui ,  sentissi  d'un  subito  aollevato  nelle 
funzioni  del  respiro  e  del  circolo;  ma  sospeso  l'uso 
di  quella  medicina  ebbe  a  provare  nuovamente*  di  lì 
ad  alcuni  giorni  lo  stato  di  prima. 
.  Perlocchè  ritomai  allo  stesso  mezzo  di  cura,  pre* 
ferendo  però  per  allora  la  segala  polverizzata  in  gr«  16 
dalli  17  dicembre  1842  alli  8  gennajo  i843,  e  gli  feci 
prendere  nove  volte. di  questa  atessa  dose  interpola* 
temente  a  norma  delle  circostanze;  Io  questo  di  dì 
in  dì  ai  scorgevano  smniutfe  la  febbre,  la  tosse,  gli 
sputi.  E  però*  vere ,  che  allon|a8Bde  si  intratsetteva 
di  due  o  tre  giemi  l' oso  di' 4|uesla  medicÌBa«  ei  ri* 
cadeva  tostamente  in  taòvò  detorioramanto. 
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lattato  li  19  gennaio  i  periti  oiuio  li 74»  il rèfpiio 
a  i4;  il  gorgoglio  più  non  udivari»  perchè  matatoti 
in  rantolo  bronchieo  in  riHretta  parte  del  luogo  af- 
fetto. Laonde  allora  il  maggior  male  del  nostro  pa» 
aiente  era  ridotto  alla  carie  incnrabilei  la  quale  ma- 
gagna era  appunto  in8aperab9e  ostacolo  ad'  un  co* 
atanle  trattamento*  Perciocché  -  più  erano  ridotti  i 
Bsid  sintomi ,  e  più  cresceva  qdel  pesaetto  d*  ico- 
rosa separazione,  a  tal  che  tutto  il  braccio  e  la 
mano  tumidi  e  alquanto  lividi  si  aSacciarono  »  non 
senza  ragionevole  sospetto»  che  ciò  dall' azione  della 
segala  provenisse»  la  quale  esercita  infatti  un'azione 
deleterea  sulle  articolazioni.  Noi  già  abbiamo  dovuto; 
riconoscere  cotale  azione  nel  caso  del  piede  nella  Os- 
servazione seconda  »  e  1'  abbiamo  sentita  sopra  noi 
atessi»  e  la  vedremo  viemmeglio  nei  risultali  neero« 
scopici  degli  animali  (Vedi  Esper.  N.*  VII»  XIX « 
XXI»  XXII). 

Pel  quale  rispetto  noi  tralasciammo  d'amministrarla: 
ma  li  i4  gennsfo  visto  che  ricominciavano  l' imbarazzo 
del  petto»  il  gorgoglio  e  la  frequenza  de'  polsi  (ad  87) 
Jteotaf  il  cosk  detto  innocente  estratto  emostatico  in 
dose  di  mezza  dramma»  ed  il  1 5  raflorzai  la  dose  ad 
una  dramma.  Il  risultato  fu  una  leggera  diminuzione 
■ella  .velocità  del  polso  (da  87  ridotto  ad  81)»  e  nella 
sua  forza:  ma  nuli' altro»  sicché  in  tadto  e  $ì  premu- 
roso frangente  mi  lasciai  spingere  a  ritornare  alla  se- 
gala in  polvere»  nella  quantità  primiera  »  cioè.gr.  16 
con  conserva  di  viole,  li  16  e  17  suddetto.  Tosto  nuovo 
profitto  in  tqtCi  i  sintomi;  i*  polsi  72;  ma  qui  dì  bel 
nuovo  si  fé' sosta»  aia  per  la  mala  tolleranza  dello  s<o- 
DMco  jalla  asìgala  io  natura  »  si»  pv  levitare  q^uttche 
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sinistro,  ed  «ndie  per  quella  troppo  speleo  fallace  Gdu* 
eia  dei  medici  Dei  miracoli  della  nalora,  quasi  dbbia 
essa  a  porgere  loro  la  mano  per  rialsare  e  ravrirare 
i  morienii;  Né  totalmente  andammo  errati  ;  che  dorò 
si  bene  quel  vantaggio  i  che  il  nostro  infermo  già  in- 
cominciava  a  cibarsi  di  messa  porzione»  si  alsava  con 
profitto  dal  letto,  era  già  qnalche  po'  rimp^lpaUi^  &li 
escreati  erano  pochi  »  densi»  più  mucosi  che  posso- 
lenti»  e  la  tosse  e  la  broocofonia  quasi  scomparse. 
•  Quando  il  94  per  eccessi  nel  vino  e  nel  cibo  si 
risvegliò  altra  esacerbazione  con  polsi  irritati»  a  go, 
ed  il  aS  salirono  a  g6  co'  corrispondenti  riaccendi* 
menti  nel  petto.  Dovetti  pertanto  mio  malgrado  ri- 
fuggire  ove  aveva  cosi  bene  trovato  lo  scampoi  per* 
che  r  infermo  veniva  ad  essere  presto  minacciato  di 
morte ,  cioi  all'  olio  resinoso»  come  quello  che  meno 
molesto  agli  organi  digestivi  era  riuscito  a  bene  »  ep- 
perb  dal  Latorre  prescelto.  Li  a5  a  sera»  0  gocce;  98^ 
la  stessa  dose:  miglioramento  dichiaralo»  polsi  a  76; 
sospensione  sino  alli  ag»  in  che  diessi  la  stessa  do- 
se. Allora  polsi  tardi  anzi  che  no  »  a  63}  lodevole  stato 
continuato  sino  li  a  febbrajo»  quando»  ripigliata  troppa 
lena  il  polso  (ad  86)»  ofieso  il  respiro  »  cresciuti  ^ 
sputi  »  si  scrissero  altri  0  grani  di  olio  resinoso.  H  di 
seguente»  S  febbrajo^  sorprendente  era  la  calma»  per- 
sino sproportionata  alla  dose  tolta  »  tanto  era  attu- 
tito lo  stato  morboso;  sputi  quari  scomparsi»  respiro 
naturale  »  polsi  tardi  (  56).  Se  non  che  posto  l' occhio 
e  la  mano  sul  braccio  carioso»  il  conoscemmo  fred- 
do» di  colorito  violaceo  seuro  e  gonfio»  e  ciò  che  piò 
ne  parve  nuovo»  per  nulhi  indolenlito.  Qnal  fosse  la 
nostra  sorpresa  •  la  pena  a  telo  spettacolo»  non  à  me- 


ithri  che  per  noi  si- dica.  loaperoceiiè  sieoome  dopo 
qualche  centSnajo  di  esperìaDie  ooi  eravamo  già  edotti 
aul  modo  d!  adoperarlo  con  tutta  aìcuresza»  e  ai  erano 
prese  le  più  pmdeoti  preoansiooi  aoapendendo  il  tir 
medio  appena  ci  poteva  naaeere  il  più  lontano  timo- 
re, cosi  ci  cade  sospetto  solla  preparasione. 

Sapemmo  infatti  che  da  qualche  tempo ,  per  tro* 
▼arsi  in  iscarsità  di  etere,  il  farmacista  soleva  prepa- 
rare l'olio  resinosoi  trattando  prima  la  segala  coli'  al* 
cool  tettificato»  indi  evaporato  questo  ad  oltre  la  metà 
del  sno  volume,  vi  aggingneva  poi  buona  dose  di  ete* 
re,  sicché  con  minore  dispendio  di  etere  si  otteneva 
maggioa  copia  d'olio,  il  quale  non  era  pib  l'olio  di 
fflggerSi  ma  sibbene  la  resina  mista  ad  una  parte 
di  queir  olio  già  molto  aatnro  fw  aè  di  prindpii  ro* 
sittost. 

'  Di  quante  utili  «ndnaioni  divenisse  fecondo  questo 
accidente,  «  come  da  esso  e  dal  caso  seguente  noi 
abbiamo  avuto  il  filo  per  uscire  dall'oscuro  labirinto» 
ove  occultavasi  il  secreto  del  vero  principio  attivo 
della  segala,  il  vedremo  limpidamente  più  innansi* 

Ma  ora  ritornando  al  nostro  caso,  finiremo  col  nar- 
rare come  quell'arto  si  sia  oMntennto  per  tre  dì  diao- 
cio,  insensibile ,  crescendo  però  a  mano  a  mano  la 
tumidezza  dalla  metl  dell'antibraccio  aUa  falangi*  In 
seguito  ai  elevava  di  trattolo  tratto  la  cotieola  della 
mano  a  foggia  di  veseiebetta  veseioatorie.  ^porgen* 
dosi  queste  sol  dorso  della  mano ,  e  sul  tratto  infe* 
riore  ed  estremo  delfantibraedo,  no  emanava  col  loro 
serepolsrsi  un  fetido  oscuro  liquore. 

In   questo  crescea  il  calore  e  il  lividore  di  quel- 
l'arto^ ed  affidata  la  località  pile  eura  chirurgieb»,  si 


laide  il  moibo  io  balla  della  oatara.  Ripigiitt.  atlom 
la  tifi  il  suocovao^  per  eoi  fa  il  malato  ridotto  a  morto 
li  aS  detto  febbrajo.  La  dose  preacrittfi  fa  di  gr«  i44 
di  aegalat  e  di  gocce  Sf  di  olio  reripQio. 

Bfi  apiacqne  che  drcoataose  particolari  noa  abbiano 
permealo  di  veri&care  nel  cadavere  lo  .#tato  dellf 
mano  e  del  polmone» 

Oianhr.  XIL*  «-«  Un  ealaola{o,  por  noiyie  !&ia« 
iMKno  Peano,  celibe ,  giovane  d' anni  Sg,  di  tempra 
linfatica  ^m  di  «ompleisione  non  troppo  roboiti^ ,  già 
flato  iog;etto  da  alcuni  anni  a  bronchiti  e  ppenmor 
BOfiagie ,  avendo  negli  andati  meli  di  lettembre  ed 
ottobre  i84a  lavorato  aoverchi^enle  di  gionio  é.di 
•notte  in  camem  amido-£Mdda  e  baila,  e  di  più  fa^ 
filo  di  gvoiiolane  polente  ed  abom  di  vino,  fo  mo- 
leitato  da  emettili  in  novembre  1842 ,  cai  coniegai- 
«reno  tolto  corto  reipiro»  dimagrazionvi  abbattimento 
^Ue'foney.aadori  nottumit  impQiiibUi{à  nel  reggerli 
in  piedii  pallore  delle  guance* 

^à  con  innanii  aoipinto  nel  morbo»  fa.a^BColto 
nello  apedale  al  N.  33  li  Si  gennajo  i843,  con  feb* 
•brci  e  polli  cupi,  doretti,  fr^uenti  (86),  cute  aipra 
e  lecca.  H  reipirare  era  breve  e  diiagioio  ;  ed  aicol- 
tando  il  torace,  ndivaii  un  rantolo  bronchico  alla  re- 
gione  delira  luperiore  e  media,  e  broncofooia  distinta 
•«Ila  aotto*clavÌGolace  liniitra.  Neisun  rumore  respira- 
torio  alla  .baie  del  destro  polmone.  Iti  suono  cupo,» 
ottnio  eolla  percussione,  ivi  tollerabile  toh  il  decu- 
bito. Questo  lato  nel  reapiiare  si  manteneva  quali 
immobile. 

Don  meli  addietro  g^  era  di  gii  itato  tratto  lan- 
gue  'dal  «Imcocid  per  <qaatlro  «olt^  tea  momentaneo 
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sollievo  I  e  nessun  altro  evento.  Perlocchi  lo  sgra* 
siato  paziente  mantfestava  notabile  avversione  alle 
eaceiate  dì  sangue.  A  -ciò  riflettendo,  prescelsi  V  olio 
resinoso  della  segala.. Ma  gli  venne  invece  sostituita 
l'i  stessa  resina  dell' antecedente  caso.  Credendo  noi 
aver  a  fare  col  solo  olio  resinoso,  per  l'esperienza  cosk 
estesa  de'  suoi  efTetti,  ne  regolamoio  l'uso  interpola- 
tamente, incominciando  li  3i  gennajo,  indi  li  2,  5,  4« 
6,  7  febbre jo  a  sei  gocce,  poscia  a  grani  otto  li  io, 
la,  i4  del  detto  mese.  In  tutto  grani  58  in  quindici 
giorni.  Eccone  gli  effetti: 

Di  giorno  in  giorno  si  vedeva  sensibilmente  il  mi« 
Taeoloso  effetto  di  questo  sovrano  rimedio,  indicato 
dalla  sempre  maggiore  dilatazione  del  torace ,  meno 
aspro  il  soffio  bronchiale,  pih  esteso  il  romore  respi- 
ratorio, fino  a  sminoire  quell'assoluta  ottusità  di  suono 
all'imbasso  della  destra  mammella.  Se  non  che  stava 
impigliata  nei  pih  intimi  stami  del  parenchina  poU 
monare  l'organica  lesione,  certificata  poi  dalla  supre* 
aia  sanzione  dell' aotossia.  Questa  recondita  lesiono 
dando  apparenza  di.  risorgere  appena  noi  facevama 
sosta  del  rimedio,  ci  fece  accrescere  la  dose  a  gr.  8. 
La  quale  per  nulla  era  pericolosa,  se  si  fosse  tral« 
tato  di  solo  olio  resinoso  etereo,  siccome  il  dimo- 
strammo piti  innanzi,  otia  avendo  il  Peano  tolto  rer 
sioa  quasi  pura,  il  i5  gennajo,  giorno  successivo  al* 
l'ultima  pozione,  si  suscitarono  dolorosissimi  crampi, 
torpore  ed  intenso  freddo,  e  tremolìo,  intirizzimeulo 
agli  arti  pelvici,  ora  piii  ora  meno  intenso,  a  foggia 
di  parossismo,  che  n^  l'acqua  bollente,  né  altro  ca- 
lore poteva  riscaldare. 

I  polsi  appena  si  potevano  sentire,  tanto  eradFb  fi- 


So 


liformi  e  tardi  :  la  vista  oscurata,  senso  dì  massimo 
abbattimeoto  vitale.  Durante  siffatto  aDoientameoto 
vitale  si  quietarono  e  la  tosse  ed  i  rantoli  ;  gli  escreati 
erano  quasi  nulli,  libero  il  respiro:  mezza  dramma 
di  laudano  nell'acqua  di  cannella  once  a,  e  linimento 
volatile  per  frizioni  a'  piedi.  Ma  per  poco.  Imperoc- 
ché due  giorni  dopo,  17  detto,  si  riprodusse  T  in- 
fiammazione ^  la  quale  affacciandosi  congiunta  a  livi- 
dore delle  ultime  falangi  del  piede  destro,  ed  a  feb- 
bre intensa,  con  polsi  duri  e  vibrati,  obbligò  a  trarre 
alcune  volte  sangue  dalle  braccia,  che  sempre  si  of- 
ferì cotennoso,  ed  a  ministrare  chermes  minerale 
a  larga  dose.  Più  oltre  non  progredì  lo  stato  del 
piede,  ma  si  fé' innanzi  lo  stato  morboso  del  polmone, 
finché  mancdgll  il  respiro  il  7  marzo  i843. 

Sezione  del  cada^re.  -^  Flenre  polmonali  e  co- 
stali da  ambi  i  lati  spessite ,  e  cosperse  di  pseudo- 
membrane; raccolta  di  circa  ana  libbra  di  siero  fra 
le  medesime  alla  base  del  polmone  destro^  il  quale 
nel  suo  lato  snperiore  e  medio  stava  aderente  alla 
costole,  infiammato  e  zeppo  di  piccoli  tubercoli  sap- 
puranti, n  polmone  sinistro  poi  tutto  indurito,  non 
crepitante,  ridotto  cioè  ad  una  massa  di  color  bigio* 
scuro,  ripiena  da  alto  in  basso  di  caverne  suppurate, 
non  che  d'infiniti  tnbercoli  migliariformi.  Nel  ta- 
gliarlo 9  compresse  le  fenditure,  da  queste  gemeano 
strie  purolente.  E  la  sua  superficie  posteriore  sì  te- 
nacemente alle  costole  aderiva  ,  che  senza  lacerarla 
non  si  potè  estrarre.  H  cuore  si  trovava  un  po' più 
voluminoso  del  naturale,  flaccido,  col  foro  ovale  aper- 
to. Il  piede  destro  aveva  le  falangi  inguinali  nericce, 
secche,  in  principio  di  gangrena.  Le    loro   articola- 
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impasto.  Dunque  certa  e  potentitsima  è  la  sua  astone 
suireconomia  aninsale»  sia  come  farmaco  che  come  a* 
gente  fisico»  sicché  senza  tema  di  esagerazione  ci  pare 
emergerne  che  forse  nessun  altro  agente  ,  fatta  solo 
eccezione  dell'arsenico,  del  mercurio  e  della  noce  vo- 
mica, abbia  cotanta  uniformità  e  costanza  di  aziona 
come  il  nostro  granò  speronato,  ne'  due  stati  fisiolo* 
gico  e  patologico  ;  ed  i  suoi  effetti  sono  tanto  piii 
costanti  e  durevoli^  quanto  maggiore  %  la  dose  im« 
piegata,  e  piik  attiva  la  sua  preparazione* 

Q.®  VlBinCABB,  PB»  MEZZO  DI  K8KUHMT1  SUOU  AinilALl|  SI  TALB 
PAOPUBTA'  di  AOIIB  APf AlTSflGA  B8GLUSIVAMUTB  [ALLA  SIOALB 
SILTBSTIB. 

Nel  riandare  le  proprietà  di  agire  dello  sperone 
dai  sunnarrati  fatti  dimostrata,  doppia  azione  noi  vi 
abbiamo  ravvisato,  una  sulla  vitalità ,  1'  altra  sull'or* 
ganismo.  La  prima  pertiene  in  generale  a  tutti  i  cosi 
detti  controstimolanti  o  deprimenti,  di  versi  Gcandono 
solo  di  grado  :  e  di  questa  non  ci  pare  essere  il  caso 
quivi  opportuno  di  favellare.  La  seconda  diversifica 
grandemente  da  ogni  altro  agente  di  diversa  natura» 
ed  è  solo  comune  alle  degenerazioni  cornute  di  al- 
cune famiglie  graminacee. 

Noi  pensiamo  che  gli  è  di  quest'ultima  compara* 
tìva  proprietà  che  è  qui  il  caso  di  ragionare,  e  ne 
esporremo  ora  gli  analoghi  esperimenti  ed  osserva- 
zioni sopra  di  noi ,  sopra  gli  animali ,  ed  in  alcun» 
malattie,  per  soprassedere  nostro  malgrado  alle  im- 
portanti osservazioni  comparative  instituite  coli' arse- 
nico» col  sublimato  corrosivo  »  colla  cantaridina  i»  col 
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tartaro  emetico,  coll'estratto  di  palsatilla ,  e  colla  di- 
gitale in  dosi  soverchie  ed  a  diluogo  continuate. 

Epperò  non  sarà,  il  crediamo,  affatto  fuor  di  pro- 
posito il  citarne  soltanto  i  risultamenti  comparativi, 
per  mettere  ad  evidensa,  come  sia  diverso  il  loro 
modo  di  agire  sulla  fibra  da  quello  che  nella  segala 
cornuta  abbiamo  riscontrato.  Essi  sono  :  i.^  che  il 
tartaro  emetico  e  l' estratto  di  pulsatilla  agiscono  di 
preferenza  sulle  cripte  mucose  del  tubo  gastro-ente- 
rico, rendendole  ipertrofiche^  indurite  a  foggia  di  bot- 
toni bianchìcci»  tubercolosi,  oppure  struggendole  col 
determinare  ulceri  profonde  della  mucosa. 

2.^  Che  l'arsenico  ed  il  sublimato  corrosivo  gene- 
rano erosioni  ed  ulcerasioni  di  quei  tratti  delle  mem- 
brane mucosa  e  villosa  che  si  trovano  sotto  il  loro 
contatto  un  po'  protratto. 

3.^  Che  le  cantaridi  o  cantaridina  producono  ros- 
sori, infiammamenti  risipelatosi,  e  vescicazioni  delle 
membrane  intestinali  che  si  trovano  in  contatto  con 
essi. 

4**  Che  la  digitale,  e  massimamente  la  digitalina, 
a  dilungo  impiegate,  producono  infiammazioni  risipe- 
latose,  e  nei  fanciulli  o  giovani  animali  persino  Tarn* 
mollimento  poltaceo  della  mucosa  del  ventricolo. 

In  quanto  agli  effetti  generali  sul  misto  organico^ 
essi  pure  sono  assai  diversi.  li  tartaro  emetico,  la 
pulsatilla,  le  cantaridi  e  la  digitale  purpurea  generano 
il  marasmo,  e  quindi  la  morte  più  per  l'alterazione 
locale  del  tubo  digestivo  reso  inetto  all'assimilazione, 
e  per  gli  efletti  generali  consecutivi  a  quelle  lesioni 
che  per  primitiva  alterazione  della  fibra  organica , 
quale  succede  in  seguito  ad  eccessive  dosi  di  segala. 
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L'arsenico  poi  ed  il  sublimato  corrosivo  a  liingo  impie- 
gati agiscono  più  profondamente  :  avvegnaché  troviamo 
dissoluzione  nel  sangue,  ammollimento  e  congestione 
sierosa  nel  midollo  spinale,  scoloramento  ed  ammol- 
limento muscolare,  non  però  in  grado  eguale  al  dia* 
facimento  prodotto  dal  grano  sperpoato. 

La  malattia  dello  sperone  è  comune  a  molte  spe- 
cie di  graminacee,  e  le  specie  che  dopo  la  segala  ce 
ne  presentarono  comparativamente  una  copia  mag- 
giore sono:  Il  frumento,  ìtLjèstuca  elatior  ed  il  ìolimn 
temubnumk 

Nella  festuca  la  quantità  che  *  se  ne  produce  sa- 
rebbe dannosa,  se  questa  pianta  tosse  coltivata  ed 
usata.  Ma  nelle  altre  abbiamo  riconosciuto  vero  il 
detto  di  Tessier  (i):  «La  petite  quantità  que  toutes 
ces  plantes  en  produisent,  nemeritepas  d'ètre  comp- 
iée  pour  quelque  cbose,  et  ne  peut  jamais  étre  com- 
parse à  ce  que  s'en  trouve  dans  le  seigle  j». 

Che  questa  cornuta  degenerazione  sia  della  stessa 
natura,  in  ogni  spem,  e  solo  di  qualche  grado  piii 
o  meno  intensa  la  sua  virtù,  ce  lo  dimostrarono: 

1,9  L*  analisi  chimica  ,  la  quale  ci  diede  quasi  la 
stessa  copia  dei  priocipii  oleo-grassi- resinosi,  non  fa- 
cendo conto  degli  altri  che  ci  risultarono  anche  af- 
fatto identici»  e  di  cui  noi  non  abbiamo  presa  esatta 
consideraaione,  perché  da^  nostri  cimenti  riconosciuti 
pressoché  inerti  od  almeno  i  meno  attuosi  ; 

a*^  Gli  esperimenti  ne'  due  diversi  stati  fisiologico, 
«  patologico.  Eccoli  : 


(1)  Hist.  d«  i'AeadL  àt  Pfti'is,  lom.  I,  pag.  120. 
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EsPER  XIV.*»  —  Il  ao  luglio  1845,  ed  alle  selle  del 
mamno,  io  presi  grani  a4  di  frumcDlo  coraulo  in  poi- 
vere  e  di  li  ad  una  mesa'  ora  fui  compreso  da  bn- 
vidori,  nausea,  fastidio  di  stomaco,  cefalea.  Nella 
sua  migliore  atione  il  polso  mancavami  1 1  battiU , 
ed  il  respiro  5 ,  in  un  colla  svigorìa  de'  moti  arie- 
riosi  e  volonUrii.  In  breve  ,  io  ne  provai  gli  effetti 
prementovati  della  segala  cornuta  un  poco  meno  m- 
tensi  ;  —  e  la  cagione  dì  questa  minore  intensità  di 
azione  10  Y  attribuii  alla  loro  freschezza,  perchè  mi 
risulterebbero  più  attivi  i  grani  cornuti  tutti  di  ogni 
specie ,  se  adoperati  fossero  alcun  tempo  dòpo  la 
raccolta,  quancfo  cioè  hanno  già  subito  una  spec» 
di  fermenUzione  :  ma  di  ciò  più  appresso. 

Il  a8  detto,  inghiottiti  granì  8  di  loglio  temulenlo 
compiutamente  speronato:  simili  aBatto,  in  paragono 
della  dose,  ne  furono  i  risentiti  cfietti.Il  polso,  cho 
era  a  7»,  si  ridusse  a  66;  il  respiro  fu  appena  ral- 
lentato;  provai  anche,  in  si  calda  sWgione,  meno  mo- 
lesto il  calore  di  quella  giornata,  ma  più  pesanti  le 
gambe,  più  inerti  le  forze  muscolari.  —  Quindi  il  4 
agosto,  raccolti  gr.  i4  dì  festuca  elalìor  speronala,  ed 
ingollatili,  mi  diedero  pressoché  gli  stessi  ri sulu- 
menti.  I  polsi  in  meno  d'  un'  ora  si  resero  più  fiac- 
chi ,  e  mancarono  di  otto  pulsazioni,  e  cosi  parimonll 
degli  altri  sintomi  locali  ed  universali. 

Da  questi  tre  cimenti  comparativi  mi  è  risidtaU 
identica  l'alterazione  morbosa  in  discorso  nelle  varia 
specie  di  graminacee,  sia  nel  colore,  come  nel  sapore, 
nella  consistenza,  e  negli  edetti  suU'  organismo. 

EspBR.  XV.*  —  Il  37  luglio,  a  ore  9  di  mattina , 
ad  una  gazza  già  atu  al  volo,  porsi  in  varie  riprese 
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HO  boccone  composto  di  gruii  tfema  di  franmto 
speronato  io  polvere ,  iiBitameote  a  dose  triplice  di 
carne  sminotsata.  Un'  ora  appresso  restò  intirissita  « 
tremante 9  assopita,  col  capo  pensolante ,  cogli  occhi 
semichiusi ,  con  atonìa^  ed  inersia  muscolare.  Da» 
rante  tutto  quel  giorno  stette  rannicchiata  in  un 
angolo  esposto  a.l  sole,  si  cibb  d'  un  poco  di  carne ^ 
bevette  assai ,  ebbe  frequenti  scarichi  di  ventre.  U 
mattino  appresso  la*  trovai  morta.  i 

Il  38  luglio  a  due  passeri  di  nido  ben  tosto  atti 
al  volo  feci  ingoiare  gr.  i3  cadauno  di  frumento  cor- 
nuto. Medesimo  effetto  »  e  morte  nella  notte. 

OssxR.  XllU— Febbre  tifoidea.  —  Il  18  luglio  184S 
di  mattina,  ed  al  N.*  19  dell'  ospedale,  veniva  condotta 
una  robusta  fanciulla,  montanara,  d'anni  a9,  per  nome 
Daziano  Gatierina,  la  quale  era  da  otto  giorni  travagliate 
da  grave  febbre  tifoidea,  e  si  trovava  nel  maggior  acme 
del  morbo.  Polsi  lao,  vibrati  e  capriszanti,  dolore  gra- 
vativo  alla  parte  sinistra  del  capo ,  tinnito  degli  oree* 
chi ,  guance  di  color  pavonazzo,  volto  stupido,  tosse» 
respiro  difficoltoso ,  con  rantolo  crepitante  a  destra  » 
ed  ivi  quasi  nissun  romore  respiratorio, lingua  seccat 
con  bordi  ed  apice  vivamente  rossi^  sete  intensa  t 
orine  flammee ,  cute  aspra ,  secca  ,  assai  incalorita , 
specialmente  alla  regione  frontale;  insomma  grava 
apparato  di  esteso  flogistico  processo.  Qui  si  ordina 
una  dramma  di  fruoAento  speronato  in  polvere,  mi« 
sto  a  due  once  d'  acqua,  da  prendersi  a  cncchiajato 
ogni  mesz'  ora. 

Sei  ore  dopo  noi  la  trovammo  con  polsi  a  loo, 
meno  duri ,  pia  aleggiati  il  respiro  ed  il  rantolo ,  la 
cefalea  e  gli  altri  sintomi»  Ripetizione  del  rimedio. 
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Alle  dieci  della  sera  contiona  il  migUorameoto  ;  polsi 
a  giS;  ae  non  che  il  mattino  vegnente  il  respiro  e  Io 
stato  del  capo  noa  si  trovavano ,  benché  sempre  mi- 
gliorati y  in  eguale  sollievo  della  sera  innanzi  ;  i  polsi 
erano  a  1089  e  la  Daziano  provava  avversione  al  rime- 
dio per  qualche  vomizione  accadutale  colP  ultima 
dose  ;  perciò  noi  le  ordinammo  due  grosse  cavate  di 
sangue  per  quella  giornata. 

Alli  30  mattina,  terzo  di  cura,  polsi  x  io,  e  quasi  Io 
%\»%so  stato  che  il  giorno  innanzi.  Altra  dramma  di 
frumento  cornuto.  Ia  sera ,  solo  due  terzi  del  rime* 
dio  furono  tolti  dalP  inferma*  Ciò  nulla  di  meno  i 
polsi  sono  a  g4>  meno  gagliardi;  volto  più  pallido, 
respiro  più  libero:  3i  mattina,  polsi  a  ga,  tremoli  e 
bassi.  Persistono  il  sopore  o  P  afiunno  del  respiro. 
L'  ascoltazione  fa  sentire  pia  distinto  il  romore  re- 
spiratorio a  destra,  con  rantolo  bronchioo.  Xlalgrado 
quel  leggiero  miglioramento  si  deve  tralasciare  il 
frnmeoto  per  Tavversione  della  Daziano  ad  ogni  me- 
dicamento, e  si  compie  la  curazione  con  altre  quat- 
tro missioni  di  sangue,  vescicanti  e  ghiaccie  bevande: 
mentre  verghiamo  la  presente  istoria  (14  agosto) 
ella  entra  in  convalescenza. 

Cimenti  chimicL  -—  H  18  luglio  i843  avendo  po- 
sto mezz'  oncia  di  frumento  cornuto  a  macerare  io 
due  once  di  etere  solforico  a  gradi  55  dell'  areome- 
tro di  Baumé,  ne  ottenni  circa  una  dramma  e  mezza 
di  olio,  unito  alle  solite  materie  resinosa  e  grassa.  I 
quali  principii  rassomigliavano  in  tutti  i  loro  carat* 
teri  fisico-chimici  agli  altri  simili  principi!  dalla  se- 
gala cornuta  estratti,  tranne  però  una  dose  un  po' 
minore  di  resina. 
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Eoco  ì  risultali  della  loro  appllcatlone. 

OssER.  XIV.*  •—*  Febbre  ti/òidea»  —  Una  mendica» 
Barberis  Maria»  d'anni  ao»  di  temperamento  cacbe- 
tioo,  corpo  magro»  ceffo  lurido»  pelle  giallo-cerea , 
non  ancora  mestruala ^  solita»  come  tutta  la  povera* 
glia,  a  stravizj  dietetici,  ed  a  dormire  la  notte  in 
sotterraneo  tugurio»  venne  allo  spedale  il  4  loglio 
per  enterite.  Otto  salassi  e  ghiacci  beveraggi  avevanla 
guarita»  quando  per  nuovi  abusi  di  cibo  ricadde  il 
a5  nell'aSezione  primiera ^  aggiuntovi  par  soprappiù 
la  diarrea. 

n  217  persisteva  la  stessa  malattia  con  ventre  assai 
caloroso»  dolente  alla  pigiatura  e  tondeggiante;  sete 
iosauabile»  viva  cupidigia  di  ghiaccio.  Scarichi  siero- 
mucosi  quasi  ad  ogni  ora»  ed  accompagnali  da  forti 
tenesmi  e  dolori  intestinali.  Polsi  duri»  resistenti»  cu- 
pi »  ed  a  1 26.  Sette  gocce  di  olio  resinoso  di  fru- 
mento speronato»  nella  mucilagine.  In  sette  ore  venne 
esaurita  la  pozione»  e  tosto  dopo  scemarono  gli  sca- 
richi di  ventre  »  i  dolori  »  il  calore  e  la  gonfiezza  ven- 
trale. Polsi  infiacchili»  ed  a  83.  Il  domattina  conti- 
nuava quel  migliorare;  i  polsi  erano  a  ioa»  e  la  diar- 
rea era  scomparsa  si  bene»  che  mai  piti  rivenne»  a 
segno  che  fu  poi  necessario  un  purgante  per  vincere 
la  stitichezza.  La  continuazione  del  diaccio  e  di  ana- 
logo regime  bastarono  poi  per  vincere  quella  ma- 
lattia. 

Ossea.  XV.*  -—  Angioite.  -—  Daziano  Lucia  »  di 
anni  16»  di  corpo  macilente  e  cachetico»  volto  e  pelle 
subitterici»  con  notevoli  ostruzioqi  di  fegato  e  di  roil* 
za  »  perchè  travagliata  da  undici  mesi  da  terzana  »  ed 
abitante  in  umido-fredda   valle.  Costei  da   tre  giorui 
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era  stata  invaia  da  febbre  continua  in  snccessione 
della  teraana  (i),  ed  ofleriva  i  pi  il  caratterìstict  sin- 
tomi  deU'aDgioitey  ed  in  iapecie  della  flogosi  della  vena 
porta;  era  asettica,  ed  i  polsi  erano  dori,  pieni,  tesi 
a  ii6;  i  moti  del  cuore  erano  intensi  con  senso  di 
fremito  nell' applicarvi  la  mano;  Tascoltazione  rivelava 
distinto  il  romore  di  sofiSetto,  od  oscuro  quello  di 
raspa,  con  tosse,  affannoso  respiro,  zuffolamento  de« 
gli  orecchi,  cefalea  continua,  secca  e  mordace  la  cute» 
tvk  accettata  al  N.*  ^,iì  Q>6  luglio;  ed  il  27  prese  in 
tutto  quel  giorno  gocce  dodici  dello  stesso  olio  sopra 
indicato.  Il  a8,  gocce  sedici;  ed  il  ag,  gocce  nove» 
Mercè  tale  soccorso  fin  dal  primo  giorno  scemò  la 
febbre,  i  polsi  si  ridussero  a  90 ,  e  cosi  di  tutti  gli 
altri  sintomi.  Ma  per  maggiore  sicurezsa  di  cura  nei 
primi  giorni  di  agosto,  allorché  trovavasi  già  apire<- 
tica ,  fu  sottomessa  la  nostra  inferma  ali'  uso  di  grani 
6  di  chinino  per  tre  dì,  per  la  sua  qualità  deostruente 
e  deprimente  cardiaco-vascolare. 

Il  IO  agosto  avendo  cangiato  d' aspetto,  sia  nel  co* 
lorito  cntaneo ,  che  nello  stato  del  cuore  e  dell'  ad» 
dome,  ritornava  a  compiere  la  convalescenia  in  seno 
di  sua  famiglia. 

Da  tutti  questi  fatti  chiari  ed  evidentissimi  noi  ne 
deduciamo,  che  la  proprietà  di  agire  della  segala 
cornuta  suU'  organismo  è  comune  a  simile  degene- 
razione delle  altre  graminacee. 

(Sarà  contbttuUo). 


(1)  Prova  evidente,  in  namerosi  altri  cast  riscontrata ^  della 
eorrelaiione  Ira  qaeile^dae  iiaferaiilà. 
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siòbi  mollis  come  macerate.  H  tessalo  cellulo*  fibroso 
medio  ed  anteriore  plantare ,  libido ,  rossa ,  injettato 
di  sangue  disciolto.  Al  piede  sinistro  esisteva  pare 
an'  ecchimosi  alle  falangi  del  dito  grosso  e  medio  e 
nulla  più* 

Qui  taccio,  come  dissi,  quattro  casi  felici  che  avrei 
ad  esporre  di  vera  tubercoltte  suppurata  ,  palesata 
da  tutta  la  sindrome  dei  sintomi  qui  sopra  enarTatf.r 
Di  questi ,  due  mi  avvennero  nel  1842,  in  che  di 
otto  malati  due  ne  guarivano,  mentre  prima  dell'uso 
della  segala  cornuta  non  mi  era  mai  riuscito  di  ot- 
tenere simili  guarigioni.  Grli  altri  due  capitarono  pro- 
prio contemporaneamente  al  Latorre  e  al  Peano,  e 
colle  stesse  resinose  preparazioni  erano  trattati  sino 
a  dose  di  3o  grani  in  quindici  giorni.  Senonchè  la 
loro  età  era  più  tenera  ;  uno  di  questi ,  Ghiapello 
Giuseppe  ,  al  N.  So  ,  si  trovava  soltanto  al  primo 
periodo  di  malattia  ,  e  non  presentava  nh  pettori- 
loquia,  né  rantolo  gorgogliante.  Ma  l'altro,  Barberis 
Bartolomeo ,  giacente  al  N.  $7  ,  aveva  broncofonia 
distinta,  una  espettorazione  purolenta  abbondantissi- 
ma ,  e  ciò  da  oltre  4^  giorni ,  in  seguito  a  polmo* 
nite  cronica. 

Ora  noi  facciamo  punto,  rassicurati  che,  per  quello 
che  abbiamo  esposto,  e  per  quanto  meglio  di  noi  spe- 
rimentarono ed  esposero  chiarissimi  ingegni,  incomin- 
ciando da  Sederne  ,  Read ,  Tbssier  y  insino  a  Taàdd 
de  Gravina,  Bonjeant  Lorìnsez,  Cotmann  ed  UberA, 
cosi  numerosi ,  svariati  ,  uniformi  furono  i  cimenti , 
che  sarebbe  proprio  accusare  uno  spirito  di  pre- 
venzione il  piii  radicato,  ed  esiliare  ogni  principio  di 
logica  induttiva  anche  la  più  rigorosa,  il   non  volere 
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attribaira  alla  segala  cornuta  certa  e  profoodistima  azio- 
na snlVecoDomia  animale,  sia  in  istato  fisiologico  che 
patologico.  D'altronde  agevolissima  cosa  sarebbe  per  noi, 
che  abbiamo  fatto  studio  e  tesoro  di  quanto  in  Italia 
(dove  pia  che  in  ogni  altro  paese  la  materia  medica 
fece  incantevoli  progressi ,  massimamente  pel  grano 
sperone,  la  cui  verace  azione  è  stata  solo  ivi  espio* 
rata,  ampliata  e  certificata  )  e  fuori,  si  pnblicò  in  pro- 
*  posito.  Ma  siccome  stanno  quegli  scritti  negli  annali 
periodici  e  negli  atti  delle  riunioni,  od  in  altro  modo 
fatti  sono  di  pubblica  ragione  da  molti  chiari  inge- 
gni, specialmente  italiani;  e  siccome  le  questioni  non 
sono  già  di  parole  o  di  autorità,  ma  tutte  di  esperi- 
mento e  di  fatto ,  così  noi  gli  ommettismo,  amando 
meglio  di  porre  in  campo  i  fatti  nostri ,  che  non  dì 
vestirci  della  veste  altrui:  tanto  più  che  non  avendo 
risparmiato  l'impegno  di  institnire  quella  foggia  di 
cimenti  nel  più  moltiplico  e  variato  numero  ed  aspetto 
che  mai,  ci  sarà  forse  dato  d'interessare  la  cortese  at- 
tensione  dei  nostri  leggenti  per  molti  altri  casi  ed 
esperienze  affatto  nuova  e  nobilissime.  Sarà  questo 
no  materiate  di  più ,  buono  o  cattivo ,  in  comprova 
che  questa  sostanza,  quando  bene  adoperata,  è  un  sin- 
golare, prezioso  benefizio  della  natura;  ed  all'opposto, 
nuoce  all'integrità  della  vita,  distruggendo  l'organica 
tessitura,  e  gravemente  sovvertendo  l'opera  stessa  del- 
l'assimilazione :  locchà  si  vedrà  più  chiaramente  dalle 
necroscopie  che  saremo  per  esibire. 

Noi  dunque  abbiamo  messo  in  campo  esperienze 
fisiologiche  e  patologiche  per  dinaostrare  che  sia  nel- 
l'uno che  nell'altro  stato  la  soa  azione  si  reca,  si  dif* 
fonde  so  pressoché  tutti  gli  stami ,  su  tutto  l'organico 
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Di  un  nuovo  crìimo  regoUUùre  del  Séddsso  ; 

dd  dotÉor  Oia  Polu  (i). 

< 

IViuDO  dubita  che  il  salasuo  non  sia  uno  de'(HÌk  po- 
tenti presidii  col  quale  il  medico  attacca  e  vince  la 
maggior  parte  delle  malattie ,  cioi  le  infiammazioni* 
I  fatti  clinici  di  tutti  i  tempi  dimostrano  ciò  coA 
chiaramente ,  che  l' aggingoere  dei  ragionamenti  in 
prova  riescirebbe  meno  favorevole  alla  proposizione , 
che  il  semplice  annunciarla.  Ma  non  è  men  vero  che 
vi  hanno  casi  in  cui  la  sua  indicazione  è  così  dubbia, 
e  il  suo  effetto  di  tali  conseguenze ,  che  il  pratico  o 
trovasi  in  una  terribile  perplessità  nel  decidersi  a 
questo  mezzo  ,  o  per  1'  esito  infausto  della  malattia 
si  accorge  di  averlo  talvolta  ommesso  e  talvolta  ado- 
perato a  torto.  Se  in  questi  momenti  diflBcili,  ove 
non  basta  la  significazione  spesso  infida  dei  sintomi 
anche  ai  pih  perspicaci ,  ci  potesse  soccorrere  nn  cri* 
terioy  che  all'appoggio  di  un  fenomeno  semplice  ed 
evidente,  ma  in  istretto  rapporto  colla  condizione  in- 
tina  della  vitalità  >  ^ci  esprimesse  in  modo  preciso  il 
suo  stato,  e  la  maniera  colla  quale  essa  modificasi 
sotto  la  sottrazione  sanguigna,  un  tale  criterio»  sa-> 
rebbe  certamente  di  un  valore  terapeutico  non  infe* 
riore  al  salasso  stesso. 

Or  bene,  v'  ha   un  fenomeno   che    può  fornire 
qitesto  prezioso  criterio ,  e  che  presenta  appunto  tutte 


(1)  Questa  Memoria  cosUtoisce  la  Serie  II  di  «  Riceichi  kd  u- 
psaiMEMTi  iMTOBHo  AL  SAMGUB  UMAHo  » ,  che  1'  Autore  intende  di 
continaare.  La  Serie  I  riguarda  la  formazione  delia  cotenna  (V. 
questi  Annali ,  Vd.  GVI ,  pag,  75  e  249  ). 
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le  facili  t  chiare  espressioni  che  gli  si  desiderano* 
Esso  è  la  coagulazione  liel  sangue  osservata  nei  diversi 
intervaUi  di  tempo  dalla  sottrazione ,  e  nelle  diverse 
porzioni  della  massa  sanguigna  estratta  durante  un  sa» 
lassò* 

La  spontanea  coagolazione  del  sangue  è  nn  feno- 
meno non  meno  dilicato  che  sorprendente ,  il  qnale 
ad  un  tempo  e  annuncia  un   residuo  di  vitalità  ab- 
bandonatogli dal  corpo  animale  che   l'ha  fornito»  e 
segna  il  principio  della  sua  metamorfosi  dissolntiva. 
Il   sangue   si   coagula  perchè  muore  i  ossia  perchè , 
sottratto  al  dominio  dei  tessuti  viventi  »  subisce  come 
tutti  i  corpi   organici   quella   spontanea  decomposi- 
£Ìone  che  lo   avvia  a  nuove  combinazioni  più  sem* 
plici   e  più  minerali;  e  il  primo  fenomeno  ohe  an« 
nnncia  questo  suo  disfacimento   sta  nel  consolidarsi* 
Tutte  le  circostanze  poi  che  valgono  in  un  individuo 
ad  accrescere  fisiologicamente  o   morbosamente  1'  at* 
ti  vita  delle  funzioni  sono  causa  di  una  più  lunga  con* 
aervazione  della  liquidità  del  sangue  fuori  dei  vasi» 
come  sono  altrettante  cause  del  suo  più  pronto  eoa* 
golameoto  tutte  le  circostanze  per  le  quali  il  corpo 
vivente  che  to  fornisce  ,  trovasi  abbattuto  nella  sna 
potente  nervosa^  o  meno  difeso  dalle  esteme  inflnenie 
che  tendono  a  distruggerlo. 

Ammesso  pertanto  che  il  solo  materiale  spontanea- 
mente coagulabile  del  sangue  sia  la  fibrinai  la  qoale 
trovasi  perfettamente  liquida  entro  i  vasi  viventi,  e 
si  solidifica  fuori  della  loro  influenza,  impigliando 
fra  le  sue  fibre  le  particeille  cniorose  sospese  nei  li- 
quido sanguigno ,  e  formando  così  il  grumo  o  coa- 
gulo; e   ammesso  che  tanto  più  lungo   tempo  con- 
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servi  la  fibrina  questo  stato  di  liquiditi  quanto  è  più 
elerata  U  potenta  vitale  delT  organismo  cai  apparte» 
neva,  t  tanto  pih  celeremente  passi  a  consolidarsi 
nelle  circostanze  opposte,  la  ripetuln  osservazione 
cllnica  mi  dimostrò»  a  conferma  e  maggiore  svilappo 
di  questa  legge  fondamentale  al  criterio  in  discorso:* 

1*9  Che  tntte  te  volte  che  si  pratica  una  larghia* 
sima  sottrazione  di  sangue,  o  tale  per  Io  meno  da 
condurre  il  paziente  alla  lipotimia,  P  ultima  porzione 
di  sangue  estratto  si  coagula  sempre  col2a  massima 
prestezza,  qualunque  sia  stato  il  tempo  impiegato 
dalla  prima  porzione  a  rappigliarsi* 

a.^  Che  tutte  le  volte  invece  che  ad  no  individao 
oppresso  da  congestione  sanguigna  ai  centri  nervosi» 
da  asfissia,  da  apoplessia,  ecc.,  si  pratica  il  salasso^ 
e  con  es$o  si  riesce  a  ristabilire  la  libertà  delle  fan* 
.  zioni  vitali,  l'ultima  porzione  di  sangue  estratta.  si 
coagula  assai  più  lentamente  di  quello  che  sgorgò 
pel  primo» 

5.^  Che  basta  inceppare  in  qualche  modo  il  corso 
del  sangue  entro  una  vena,  o  diminuire  ad  una  estro* 
mità  r  irradiazione  nervosa  mediante  un'allacciatura^ 
perchè  il  sangue  che  se  ne  estrae  non  tardi  a  coa- 
gularsi, qoantnnque  in  breve  tempo  possa  ancora  ria* 
cquistare  la  fecoltà  di  mantenersi  più  lungamente  li* 
quido  fuori  dei  vasi,  purché  vengono  conveniente- 
mente rimossi  gli  ostacoli  al  circolo  o  airbnerva- 
zione. 

4*'  Che  nelle  malattie  decisamente  infiammatorie 
e  gravi,  dorante  le  quali  occorrono  ripetute  sottra- 
zioni per  la  salvezza  dell'infermo,  se  si  paragona  in 
ogni  salasso  il  coagulare  della  prima   e  dell'  ultima 
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porzione  estratta  «  sì  osserva  che  dapprioctpio  posa- 
ópa  il  rappigliamento  del  sangue  delle  ultime  por« 
sioni t  e  il  fenomeno  cresce  di  pari  passo  collo  svi* 
lupparsi  del  processo  morboso,  sino  al  suo  colmo, 
e  che  da  questo  punto,  cominciando  la  inalattia  a 
declinare,  il  sangue  delle  ultime  porzioni  precede  in* 
vece  il  coagulamento  del  primo  estratto. 

5?  Che  nei  casi  ove  si  desistette,  dall'emissione  di 
iangue  per  alcuni  giorni  »  quando  P  ultima  porzione 
estratta  annunciava  colla  sua  lenla  coagulazione  con« 
tinnare  ancora  ¥  incremento  flogistico  e  la  tolle- 
ransEa  al  salasso»  si  fu  costretti  a  riprendere  di  nuovo 
questo  mezzo  terapeutico;  il  quale  non  si  è  in  nes* 
san  caso  deposto  con  una  pronta  guarigione  del  ma- 
lato» se  non  quando  il  sangue  mostrò  nell'  ultima 
porzione  del  salasso  queir  opposta  vicenda  di  coagu- 
lazione che  or  ora  notammo  avvenire  solla  fine  delle 
malattie  infiammatorie. 

6.*  Che  nei  casi  al  contrario  ove  si  volle  adope« 
fare  £òn  insistenza  la  sottrasione,  anche  in  onta  che 
il  sangue  si  coagulasse  rapidamente  in  uuie  e  dm 
le  esserne  porzioni  di  un  salasso ,  sì  dovette  presto 
rinnnciarvi  per  sintomi  insorti  di  decisa  intolleranza 
a  questo  mezzo;  e  io  quei  pochi  sventurati  casi  nei 
quali  si  spinse  innanzi  ostinatamente  il  salasso  dietro  la 
guida  di  fallace  sintomatologia  »  l' esaurimento,  vitale 
troncò  più  presto  la  vi|a  del  malato»  che  non  il  corso 
alla  malattia  (i). 


(1)  Qaeste  osserFazioni  venbero  fatte  nell'Ospedale  Maggiore 
di  questa  città  i  ove  il  mimerò  grande  de'  malati  d' ogni  speda 
ebe  vi  conoorrei  e  «i  po' di  diffineasa  ndle  dottrine  teripealtcliiB 
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Risolta  adunque  da  tali  oasenraiioni  m  la  liquidità 
mantenuta  dal  sangue  fuori  dei  vasi  miaurare  tanto 
da  un  salasso  all'altro»  come  durante  lo  stesso  sa*, 
lasso  r  energia  vitale  propria  dell'  individuo  e  quella 
messa  in  giuoco,  dal  precesso  morboso»  e  determi- 
nare quindi  la  toUer^nsa  e  la  indicanone  deUa  sot* 
trasione  sanguigna;  -come  pure»  il  pronto  coagularsi 
ìàA  sangue  annunctare  per  lo  contrario  diminuita  in 
proporzionerò  spenta  l'attività  del  lavoro  patologico^ 
e  io  ogni  caso  abbattuta  la  potensa  reggitrice  dei 
movimenti  vitali  Qogistici  o  morbosi  »• 

I  sintomi  estemi  accompagnanti  queste  due  cood!- 
sioni  deir  organismo .  potrebbero   per  avventura  riu- 
scire insuffioieoii  ad  un  giudizio»  potrebbero  trovarsi 
coUlraddetti  da  altrettanti  sintomi  di  opposta  signifi* 
easione  »  potrebbero  infine  mancare  afiatto  »  che  l' es- 
pressione presentata  dalla    coagulaaione  del  sangue* 
non  cesserebbe  per  questo  di  informarci  sempre  delr. 
vero- stato   delle   forze.  Come  proprietà   derivata  al, 
sangue  dagli  intemi  tessuti  appena  da  un  istante,  abr' 
bandonati»  ed  aflatto  indipendente  dalla  volontà  9  dal-f 
l' abitudine,  essa  ci  rivela  con  fedeltà  costante  il  modp^ . 
di  essere  è  di  reagire  dell'organismo»    anche  allor- 


professate  dai  distinti  medici  ai  qaali   n' è   affidata  la  cura',  ci' 
largirono  l'occasione  di  studiare  i* effetto  propitio  o  dannoso  di 
on  diverto  modo  di  usare  li  salasso»  Una  ventina  de'  più  eie-, 
qoenlì  casi  pratici  atti  a  ooufermare  la  verità  dell^  proposisumi 
emesse  9  e  soprattutto  a  mostrare  il  valore  del  criterio  sol  gaalé. 
insistiamo,  verranno  riportati  più  avanti  in  talieilette,  indicanti». 
per  ogni  salasso  il  tempo   impiegato  a  coagularsi  dalle  prime  e 
dalle  ultime  porzioni  di  sangue  estiattOi  e  corredate  di  annota- 
aioni  illustrative  ogni  singolo  tue. 

AasALi.  f^/.  C/X  S 
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quando  gli  altri  sintomi  pel  loro  tumulco,  o  per  la 
loro  imperfetta  indìcationo  non  riescirebbero  che  di 
oscura  guida.  E  questa  proprietà  consultabile  del  san- 
gue diventa  poi  ancora  di  maggior  valore»  quando  si 
considera  obe  non  solo  ei  traduce  all'esterno,  sotto 
l'apparenza  di  un  fenomeno  facilinente  determinabile, 
una  coddisione  recondita  delle  funtioni  vitali,  ma  che 
.risponde  direttamente,  e  istantaneamente  alle  nosflrè 
inchieste  I  non  pure  sullo  statò  presente,  ma  anche 
su  quello  che  terrà  dietro  immediatamente  nell'  or-' 
gallismo  ad  una  parca  o  generosa  emissione  di  san» 
glie.  Se  ci  ba  via  di  materializzare  il  concetto  ideale 
delia  dUaeii  tanto  vagheggiato  da'  medici  italiani  co- 
me bussola  nella  cura  delle  malattie ,  egli  è  certo 
nel  legarlo  alla  significazione  offerta  dalla  varia  Te- 
sistenza  del  sangue  a  coagularsi.  Il  fenomeno  polendo 
essere  mishrato  colF  orologio,  non  avverrebbe  pia  che 
.i' clinici  lottassero  Fra  loro  nell' assegnare  hi  dimen 
a'  certa  malattie,  e  a  cèrti  stadi!  di  una  stessa  ma- 
lattia ,  o  6he  uomini  sommi  difendessero  in  tempi  di- 
versi ,  e  per  riforma  di  studi! ,  opposte  diatesi  allo* 
stesso  genere  di  morbi.  •    • 

E  nulla  dì  pih  facile  infatti  che  la  detentfinasione 
di  questo  criterio.  Basta  raccogliere  separatamente 
in  due  piccoli  bicchieri  di  vetro  la  prima  e  V  ultima 
porsiooiB  di  sangue  estratta  durante  un  mediocre  sa*-' 
lasso,  colle  cautele  necessarie  perchè  la  coagulaaione 
non  venga  turbata  e  quindi  falsata  nella  sua  significa- 
zione dalle  accidentali  influènze,  altrove  esaminate  (t). 
perocché  y  se   si    assiste   alla    consolidazione  spoota- 


(1)  Annali  «oi?.  di  med.|  VoL  GVI|  p.  109 


67 
«ea  ijli  qoesto  «uiguft^  miMiraiidò  fi  tempo  che  essa 
impiega  a  compiersi  nelle  due  porsiont,  si  hmoo 
intti  gli  elemeoll  per  rormare  F  accennato  gitidìsio. 
•Net  casi  meno  dilicati  si  potrebbe  dalla  diversa  ap« 
•parensa  cotennosa  presentala  dal  saogne  desumere, 
abio  «d  im  Cerio  pnato»  il  tempo  di  coagnlaiiooe»  an- 
*ehe  sansa  assistere  al.  fenomeno,  poiché  T  alteasa 
ideila  cotenna  è  in  fondo  sempre  dipendente  dal  teor» 
^o  impiegato  nel  rappigUameato ,  i|uaotunqiie  alcune 
etere  cause  secondarie  »  come  la  tlensttà,  hi  tempen- 
tura,  Tagitaiioney  il  contatto  dell'aria»  ecc. ,  possano  più 
o  meno  modificare  l' elietto  di  ootennazione  portato 
dal  '  c^gulamento* 

Se  in  un  malato  pertanto,  la  prioaa  porziotia  di 
•sangue  estratto  in  un  salasso  si  coagula  lenlnmenter, 
0  pi&  lentamente  ancora  T  ultima ,  ossia  qoellft  racoolUi 
dopo  revacnattone  intermedia  di  dieci  o  dodici  oncie 
«di  sangue  ,  saremo  certi  che  V  omissione  in  questo 
•caso,  invece  di  abbattere  e  di  esaurire,  libera  1'  ètti* 
nìA  delle  funsioni.  Questo  criterio  perciò,  oltre  all' an* 
.nnnciare  nna  attività  vitale  morbosamente  elorala,  in- 
segna «lUesi  il  salasso  essere  indicato  e  sostenuto  con 
grande  lolleranaa.  Il  malato  in  tal  caso  sente 'pm  la 
'maìutàa  die  H  salessOm 

Se  al  contrario  nel  decorso  di  W  affissione  si  os- 
serva, che*  r  ultima' porzione  di  sàngue  estratta' in  un 
aalasso  non  troppo  abboodanto  si  coagula  assai  più 
presto  della  prima,  allora  possiamo  èssere  certi  che 
'  il  salasso  tonde  direttamente  ad  abbattere  le  forze 
del  paziente,  e  ad  esaurirne  la  potenza  vitale.  Esso 
perciò  non  è.  piò  indicato ,  o  può  essere  profittevole 
Soltanto   adoperalo   con   parsimoiua    e  a  piccole  ri- 
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prese.  È  questo  il  caso  io  eoi  il  malato  setUe  /riù  it 
salasso  che  non  la  malattia.        .     . 

Se  fioalmente  av.vieoe»  che  taoto  la  prima  coma 
rohima  porzione  di  .sangue  eslratte  durante  no  sa- 
lasso si  coagulino  ambedue  rapidamente ,  a  piii  pre* 
ato  ancora  Y  ultima  che  non  la  prima,  allora  la  ma* 
lattia  da  trattarsi  rifiuta  assolutamente 'la  sottratone 
sanguigna.  Essa  potrebbe  sembrare  indicata  da  lotti 
gli  altri  sintomi,  che  questo  solo  deve  bastare  a  di- 
stogliercene, se  pur  non  ▼ogliamo  cedere  il  peaieole 
soccombere ,  e  nel  piii  de'  casi  con  aggra?amento  ap 
ponto  di  tutti  i  fenomeni  morbosi  che  .parevano  co- 
mandare il  salasso. 

La  difierensa  nel  tempo  di  coagolaziooe  che  im^ 
piega  la  prima  e  1'  ultima  porzione  di  sangue  di  on 
aalasso  dipende,  per  una  parte,  dalla  particolare  con- 
disione  di  vita  dell'  individuo  salassato,  e  per  V  altra 
dalla  quantità  di  sangue  estratto  .in  od  .dato  tempo 
e  in  una  volta.  Egli  è  quindi  evidente  che  il  criterio 
io  discorso,  oon  solo  potrà  guidarci  nel  giudicare 
della  convenieosa  del  salasso  in  una  data  contingensa, 
ma  anche  nel  determinare  la  giusta  quantità  da  estrorsi 
ogni  volta,  la  celerità  colla  quale  eseguirne  f  evacua» 
9Ìone,  e  F  intervallo  che  conviene  frapporre  tra  una 
emissione  e  J  altra. 

Salassate  un  individuo  sino  al  deliquio,  e, avrete 
sempre  V  ultima  portione  di  sangue  sgorgata  coago- 
lantési  rapidissimamente^  e  in  conseguenza  priva  di  co* 
tanna;  ripartite  il  sangue  estratto  durante  osa  larga 
emissione  entro  sei ,  otto  o  dieci  piccoli  recipienti 
di  egual  forma  e  natura ,  e  la  coagulazione  sarà  nei 
primi  in  libero  rapporto  colla  proprietà  della  fibriqa 


•  manteoersi  liquida,  a  norma  del  particolare  atato 
fiiiologico  o  morboao  dell*  organismo;  e  negli  ullimi 
ei  ossenrérà  venire  una  tale  proprietà  gradatamente 
paraliaaata  e  quasi  distrutta  dall'  effetto  mano  mano 
crescente  della  sottrazione  medesima.  Dalla  contea»* 
plazione  di  qulssto  fenomeno  »  che  è  sempre  nna 
risultante  proporiionale  delle  due  influenza  accenna-» 
te,  può. dunque  essere  tratta  una  regola  onde  nel 
casi  particolari  ora  praticare  una  abbondante  sottra*' 
sione  in  una  sola  volta,  ora  farla  a  riprese,  ossia 
8  brevissimi  intervalli  e  assai  itaoderata  ogni  volta, 
ora  anche  sémplicemente  interrompere  lo  sgorgo  per 
alcuni  minuti  una  o  due  volte  durante  la  medesima 
evacuazione ,  ecc. ,  secondo  che  s' ha  bisogno  di  uà 
pronto  abbattimento  nell'  esuberanza  morbosa  dell'  at- 
tiviti vascolare,  oppure  si  ama  avere  una  copiosa 
deplezione,  ma  evitare  al  tempo  stesso  una  troppo 
sentita  concidenza  di  forse,  o  il  perturbamento  fon* 
sionale  della  lipotimia,  che  può  sinistramente  scon* 
certare  il  decorso  regolare  di  certe  aflezioni. 

Dalla  diversa  coagulazione  delle  varie  porzioni  A 
sangue  pub  inoltre  conoscersi,  come  già  abbiamo 
avvertito,  P  intensità  ddla  flcmmassia,  e  la  diversa 
tolleranza  dell'  individuo  verso  il  salasso;  o,  come  al- 
tri avrebbe  detto ,  può  misurarsi  la  capacità  mor* 
boss  e  la  quaotità  della  diatesi.  Può  infatti  darsi  il 
caso  che  la  prima  porzione  di  sangue  estrstta  indichi 
col  suo  lentissimo  rappigliarsi  una  elevata  condizione 
patologica  ;  mentre  Y  ultima  porzione  annuncia  con 
un  rapido  coagularsi ,  che  l'.emissione  di  sangue  ab- 
batte soverchiamente  le  forze.  Sia  questo  fenomeno 
dipendente  dell*  essere  Y  afiezione  molto  circoscritta  , 
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qùanlutique   lotteDsa , .  èia   dall'  essere   eBUoriU  o  già 
pritoittvametiie   debole  là   reas^ioDO  organica  di  quel 
soggetto j   la  sottrazione   Sanguigna    vuole  ita  questo' 
Ceso   essere   praticata   con    tutta   riservatèssa  e  pih: 
spésso  affatto  abbandonata»  per  la  ragione  che  V  ha* 
minor  pericolò   a   lasciare   che   la    malattia  proceda 
colle  proprie  forse,  dbo  a  sòccorrerVa  con  un  mezzo, 
che   la   distruggerebbe   insieme    col    malato.  Questa  ^ 
difficile    circostanza  patològica,    che  un    celebre  me-' 
dico    italiano    paragonò    giustamente   ad   un'  Uola  di 
fuoco  in   un  mare  di  ghiaccio ,  è  già  conosciuta  da! 
medici  per  tale  che  si  merita  nell'  uso  del  trattamento 
antiflogistico  i  più  grandi  riguardi  alla  povertà  delle 
fòrze    generali»  Ma  sfortunatamente    non  è    si  faciltf 
istttuirtae    la  diagnosi    sempre  a  tempo,  oèsia  prima 
èhe  T  energica  terapia  venga  sconsrgliftta   da  una  fa** 
tale  precipitaÉione  della  malattia.  Ora  il  nostro  cri- 
terio ci  istruisce  di  queste  due  quasi  opposte  condì* 
aioni  coesistenti  nello  stesso  individuo^  e  ne  misura 
il  grado  con  tanta  facilità  e  sicurézza ,  che    nessunol 
de'  metodi  d' investigazione  finora  raccomandati  in  sì 
spinose  eontingense  può  vantarsi  di  ofirirb  eguale. 

Ma  qui  taluno  potrebbe  far  osservare ,  che  il  cri- 
terio di  cui  è  discorso,  e  che  si  vorrebbe  destinato  a 
guidare  nella  pratica  del  salasso,  e  priocipalmente  a 
decidere  della  sua  convenienza  e  quantità  ne' casi  dif- 
ficili, non  può  aversi  che  dopo  il  salasso  stesso.  — ^ 
Rispondo  adunque:  che  in  ogni  ordinaria  malattia 
infiammatoria  ,  per  poco  che  la  si  aggravi  e  renda 
nècetsario  di  ripetere  le .  sottrazioni^  il  fenomeno  po-^ 
trebbe  essere  stata  esaminato  nel  safigue  degli  antC'^ 
cedenti  salassi  >   e  principalmente   delF  ultimo  prati-* 
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etto;  e  che  aelle  rare  malattie  di  indole   perniciosa 
e  di  oscura  diagnosi,  nelle  quali  anche  un  primo  sa« 
lasso   potrebbe   egualmente  portare  la  salvesaa  o  la 
morte,   di   ninn  pericolo,  ansi  di  sicnro  vantaggio  » 
come  guida,  sarebbe  I9  contemplaaione  di  -una  picco- 
lissima quantità  di  sangue  estratta  in  via  esplorativa. 
Un  salasso  esplorativo,  quale   si^  avrebbe  levando 
non  più  di  una  o  due  oncie  di  sangue  della  vena,  e 
raccogliendolo  successivamente  in  due  bicchierini,  do- 
vrebbe a  nostro  avviso  essère  praticato  in  tutti  i  casi 
un  po' gravi,  ne' quali  dai  sintomi  non  sia  ben  chia- 
rita l'indole  dell'  affezione,  e  siavi  dubbio  di  far  male 
istituendo  ima  ordinaria  sottrazione*  Forse    potrebbe 
anche  proporsi  questo  tenue  salasso  in  tutti  i  malati 
indistintamente  come  mezzo  di  esplorazione  delle  pro- 
prietà del  sangue,  per  la  stessa  ragione,  che  il  metodo 
di  praticare  in  tutti  l' ascoltazione  ha  non  infrequenti 
volte  svelate  delle  latenti  condizioni  morbose,  sulle 
quali  l'attenzione   del  medico  non  sarebbe  altrimenti 
sMta  chiamata  che  molto  tempo  dopo,  e 'forse  troppo 
tardi.   Quella  piccolissima  sottrazione ,  che  per  nulla 
dissesta  T economia,  fornisce  un  carattere  dell'intima 
informazione  vitale  dei  tessuti,  e  porge  una  misura 
dell'esaltazione  dell'attività  vascolare,  e  della  fu  op- 
zione nervosa ,  che  guida  a.  determinare  la  tolleranz^a 
ai  mez^i  deplettivi  da  impiegarsi.  Essa  basta  spesse» 
a  scoprire  i  segni  di  quelle  flogosi  circoscritte  e  recon- 
dite, che  soventi  non  irradiate  agli  organi  che  possono 
tradurne  all'  esterno  con  sintomi  la  esistenza ,  conti- 
nuano i  loro  segreti  lavori  sino  al  punto  da  condurre 
i  visceri  a  quei  guasti,  che  si  appalesano  poi  tutto  ad 
un    tratto .  formidabili    sotto    qualche    acuta    contin- 
genza. 
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La  liquidità  conservata  dal  sanguet  fuori  elei  vatif 
ossia  il  tempo  pih  o  meo  luogo  impiegato  nella  sua 
coagalaziooe ,  quantunque  costituisca  per  noi  il  piit 
sicuro  misuratore  dell'  attività  flogistica ,  non  può 
però  durare  ne'  suoi  indistt  più  di  quello  che  alla 
volubilità  stessa  del  processo  morboso  si  competa. 
La  flogosi  può  nel  suo  decorso  crescere  o  diminuire 
spontaneamente  di  intensità  »  come  estendersi ,  ai  tes- 
suti vicini  o  limitarsi  ai  primi  invasi.  Perciò  la  di* 
Tersa  resistensa  al  rapptgliamento ,  che  in  ogni  caso 
annuncia  lo  stato  presente  con  rara  esattezza ,  non 
si  estende  ad  indicare  lo  stato  che  sarà  per.  suc- 
cedere se  non  entro  certo  confine;  perocché  questo 
secondo  stato  non  può  che  essere  l'eiTetto  complesso 
e  simultaneo  djel  diverso  sviluppo  preso  dal  lavorìo 
patologico,  e  dalla  modificazione  che  la  sottrazione 
medesima  vi  apporta.  Il  nostro  criterio,  come  espri- 
mente lo  stato  presente  dell'  organismo  e  l' impres- 
sione che  il  salasso  vi  spiega,  vale  per.  le  indicazioni 
occorribili  nello  spazio  di  dodici  ore  circa  ;  e  può  dn- 
sare  nella  stessa  significatiooo  per  un  tempo  molto 
maggiore,  anzi  fino  a  perfetta  salute,  purcbò  nuove 
eiuse  morbose  e  insorgenze  flogistiche  accidentali  non 
vengano  a  complicare  straordinariamente  il  corso 
della  malattia.  E  di  .  questo  ci  assicurò  la  ripetuta 
osservazione  del  coagulamento  sanguigno  istituita  al- 
l' occasione  di  numerosi  salassi  praticati  a  brevi  in* 
tervalli  nello  stesso  malato  ',  giacché  i  tempi  impie- 
gati nella  coagulazione  del  sangue  alle  successive  sot- 
trazioni si  corrisposero  ordinariamente  io  mòdo  da 
farsi  scala  gli  uni  agli  altri,  tanto  per  l'aumento  co* 
me  per  la  diminuiione,  e  non  si  osservarono  salii  che 
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io  coiDcidem»  di  etacerbasiooi  q  urregolari  complica- 
sioni. 
Non  io  chioderà  il  difcorio  iotonio  al  criterio  (i) 


(1)  Nel  fascicolo  di  settembee  1843  del.c  Load*  end.  Edinb.- 
aMothly  jonnuli  etc  »  lessili  mi  eiiicolo  di  W.  Fr*  Barknn  «  Oo 
the  vaine  of  bloodlelUiig  9$  a  diagnoilic  e.  L*Aiitore  stabilisce  in 
esso  die  se  un  indindao  viene  salassato  riuo  m  j^iedi  la  perdita  di 
•angne  che  esso  può  sopportare  seoKi  delkpdo  misura,  se  saiiO|  la 
robustezza  della  costituzione  ;  se  malatOi  la  gnvetia  di  on  pali* 
mento  in6ammatoriO|  e  specialmente  di  nna  oongesHone  o  di  nna 
flogoei  al  capo*  Egli  raccomanda  perciò  questo  modo  di  salassare 
nei  casi  dubbiosi  per  distinguere  principalmente  le  affezioni  con* 
sensuali  dei  cervello,  dille  sue  idiopatiche  malattie,  e  cita  la 
confenna  dei  vantaggi  tcatti  da  questa  indicazione  due  casi  di  gravi 
minacde  cerebrali,  che  trattati  nel  modi  ordinatii  o  sarebl)ero 
finiti  male,  o  per  io  meno  taon  avrebbero  così  speditamente  rag- 
giunta ÌÈ,  guarigione.  L'Autore,  presentendo  gli  ostacoli,  che  .na 
spnile  saìasMO  diagno$ùco  potrebbe  Incontrare  nella  majggior  parte 
delle  contingenze,  si  affretta  di  dire:  «  che  è' solo  nella  perples* 
sita  e  nel  dubbio  che  deve  essere  invocato  come  guida  »j  ma  eoa 
questa  clausola  non  ci  pare  che  n'  abbia  resa  piii  sgombra  di  in* 
convenienti  l' applicazione.  Fare  alzare  dal  letto  un  nudato,  meU 
lerlo  in  piedi  e  salassarlo  finché  cada  svenuto,  e  dò  per  diagnosd» 
care  lor  malattia^  è  un  metodo  al  quale  pochi  pazienti  si  sdttomel» 
terebbero.  il  piindpio  poi  sui  quale  nn  tale  criterio  è  stabilito  | 
è  lontano  dall'essere  una  certezza;  e  non  v'ha  pratico  che  non 
coQoaca  quanto  infida  sia  T  espressione  dd  deliquio  sotto  il  sii* 
lasso  per  servire  di  argomento  o  di  misura  del  grado  della  ma* 
lattia  e  delle  forze  del  malato.  —  Ritornando  dunque  al  criterio 
da  noi  proposto  i  se  da  un  lato  riceve  nuova  conferma  per  lo 
meno  dallo  spirito  che  sembrò  dirigere  Beuiow  nel  proporre  il 
suo,  giacché  la  coagulazione  del  sangue  che  sgorga  é  sempre 
estremamente  affrettata  dal  vidno  deliquio,  dairaltra  si  presenta 
non  solo  più  completo,  e  meglio  assicurato  dall'analisi  de' latti, 
ma  iofinitamente  .più  comodo  pel  medico  e  pel  malato.  Che  se 
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proposto»  senza  raccomandarlo  ai  Diadici. perchè  voglia- 
oo  giovarsene  nei. momenti  angustiosi  é  oscuri  .che 
spesso  presenta  il  trattamento  delle  gravi  malattie.  E 
affine  di  produrre  ancora  meglio  la  convinzione  della 
verità  e  dell'  importanza  di  esso ,  oltre  alle  osserva*- 
aioni  Bulle  quali  appoggia  il  ragiònamepto  fin  qui  te- 
nòto»  ho  fatta  rigorosa  annotazione  del  tempo  impie<«> 
gato  per  coagularsi  dalla  prima  e  dall'  ultima  porzione 
di  sangue  estratto  in  ogni  salasso  a  venti  malati,  af- 
fetti da  difierenti  malattie,  che  complessivamente  so- 
atenoero  cento  quarantasette  salassi,  e  dei  quali  aU 
cuni  prontamente  guarirono,  altri  non  si  salvarono 
che  attraverso  una  lunga  e  stentata  convalescenza  , 
ed  alcuni  altri  perirono*  Le  .cifre  chi»  figurano  nelle 
tabellette  di  questi  venti  casi  non  potrebbero  essere 
più  eloquenti.  Li  facciamo  perciò  seguire  inàmediata- 
monte,  certi  che  illustreranno  viemmeglio  il  criterio. 
In  discorso  colle  applicazioni  ;  e  dando  occasione  a 
degli  schiarimenti ,  che  apporremo  in  via  di  nota  , 
dimostreranno  praticamente  il  partito  che  se  ne  pub 
tsarre  nei  singoli  casi. 


Burìow  non  esitò  di  ^proporre  ai  suoi  colleghi  inglesi  come  un 
|M-euoso  ajuta'in  perplexii/  and  doubl  un  modo  di  salassare,  dal 
quale  è  difficile  dimostrare  che  si  possano  trarre  Conseguenze  com- 
pensanti il  disagio  sostenuto,  noi  osiamo  sperare  che  i  nostri 
colleghi  italiani  vorranno  trovare  abbastanza  semplice  il  cH^^rio 
da  noi.  discorso  per  non  dimenticarlo^  almeno  in  quei  momenti 
nei  qni^lì  i  nintomi  delia  malattia  cessano  di  appoggiare  una 
decisa  indicazione. 
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CAM  cLimoi. 
Caso  Ifi 


j»i» 


Osiervasuoni  (1). 


Pleuriie. 

Temp.  da  +  aa^  a  a4*  C 
Il  terzo  salasso  fu  di  una  libbra  e 
mezzo^  e  perciò  V  ultima  porzione  of- 
frì più  celere  coagulazione  che  nei 
salassi  susseguenti  più  moderati  j  ec- 
cettuandone per6  il  5u^  cbé  terminò 
con  deliquio.  L' ammalato  ^uari  con 
bre?e  convaleseenaaé 


I.® 

•           • 

•        • 

a» 

•           • 

•        • 

i." 

49' 

ly 

4.* 

33' 

3o' 

5:"» 

^7' 

6' 

6.» 

37* 

al' 

2:: 
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a5' 

ao' 

i8* 

i5' 

1 

• 

.  (1}*In  queste  osservaiiooi  aoceniilaiiió  il  nome  dato  alla  ma- 
lattia ,  quale  Tenne  scritto  salla  tal>eila  sospesa  a  capo  del  letto 
del  oialato,  ai  solo  scopo  di  distingaere  con  un  battesimo  il  ca- 
so» Abbiamo  ommcaio  di  indicare,  per  motivi  fiidli  ad  indorinare, 
il  eognome  dei  malato,  il  nomerò  del  ietto  e  l'infimneria  In 
cnfr  giaceva:  dati  che  però  consenrianiò  nelle  annotaaioai  mano^ 
scritte,  e  ciie  siamo  pronti  a  oomonicare  confidensialmente  a  ehi 
per  maggiore  conviniione  eredesw  di  averne  d' aopo*  —  La  tein- 
peratnra  notata  è  qnella  die,  nd  giorni  in  coi  d  facevano  i  sa- 
lasd,  dominava  neil'  infermeria  ;  e  di'  quanta  importansa  da  la 
determinadone  dell'ambiente  nel  qnale  il  sangue  estratto  d 
coagula,  verrà  manifestato  dalie  differente  nella  coagoladone 
che  seguono  11  variare  ddle  dagioni  nel  cast  che  più  avanti 
riferiremo.  (  Veggad  la  «  Memoria  sulla  Ibrmadone  della  co- 
tenna »,  ad.  X,%  g  6).  Dei  resto  fra  quflite  osservadoni  non 
comparirà  nna  descridone  del  caso,  ma  semplicemente  qualche 
BoU  iUnstrativé  deUe  vuriaiioni  presentate  nel  eoagulamenb 
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Oitetvaaiom. 


Febbre  reumadca. 

Temp.  da  +  ao*  a  aa*  G. 

Il  quinto  salaiso  veoDe  praticato 
tre  ^òrni  dopo  il  quarto,  pev  rio* 
sorgimento  di  una  esacerbazione  feb- 
brile y  che  durò  breve  tempo,  e  per  • 
mise  Qua  pronta  convalescenza. 


•angvigiio.  Il  stngiM  venne  nooolto  in  principio  e  aUa  fine  di 
ogni  salasso  In  due  pieooii  biochicrini  di  vetio  |  i  qaali  vennero 
tosto  messi  in  riposo  Tono  accanto  ali' altro ,  per  osservarvi  la 
compana  della  prima  gocciolina  di  siero  |  a  noma  delle  cose 
esposte  nella  dtaU  Blemoria,  art.  1.*,  $  1.  È  inntlle  il  dire  che 
ai  ebbe  sempre  rawertenu  di  evitare  il  più  possibilmente  l'in- 
flnenaa  delie  caose  capaci  di  pertoribare  il  lenomeno  della  eoa* 
golaiionei  o  per  lo  meno  di  raccogliere  le  dae  pendoni  di  san- 
gue sotto  le  medesime  droostanie.  Cosà,  per  esempio,  non  si 
aveva  per  attendibile  il  saggio,  se  una  porsiooe  osciva  con  getto 
^wte,  e  r.altra  sgorgava  intenrottamente  o  lambendo  il  braccio, 
Inori  che  qnest'  ultima  ciroostama  non  si  verificasse  sotto  al  de- 
liquio. Si  avverti  poi  sempre  a  lasciar  cadere  nell'ordinario  re» 
dpiente  da  classo  il  primo  getto  proveniente  dal  sangue  che 
era  rimasto  per  qualche  tempo  stagnante  nella  vena,  a  motivo 
dell'  aliacdatnra ,  e  a  non  raccogliere  per  prima  ponione  che 
quello  il  quale  non  poteva  sospettarsi  modificato  dallo  stagna- 
mento artificiale.  U  Cempo  di  coaguiaaione  venne  computato  ogni 
volta,  non  dai  termine  del  salasso,  ma  dall'epoca  in  cui  il  bic- 
ehierino  di  prova  era  riempilo.  La  eonoscensa  delle  eansa  tutte 


M 


Ca^  UI^ 


OiwenfaìdomL 


'    Enterite, 

Temp.  da  +  19*  a  ao*  C 
Il  primo  salasso*,  inpomineiato  sotto 
nna  grave  oppressione  febbrile,  fu  as* 
sai  generoso.  Al  qoarto  tennero  die* 
tro  due  applicasioni  di  saogaisughe 
air  addome,  in  tatto  quaranta  sangui* 
saghe.  La  convalescenza  ciò  non  ostao* 
te  fn  lunghissima  (i). 


JmmS^ 


che  possono  pia  o  meno  alterare  la  tendenia  coagalativa  che  il 
sangue  .sgorgato  riportava  dall' organismo  |  d  soggerì  nei  easl 
particolari  varie  iadli  diUgeniei  onde  poter  mlanrare  il  fieno* 
meno  nella  soa  maggiore  parità  ;  ma  non .  osiamo  assicnrare  di 
aver  sempre  potato  pieservard  da  inesatteue.  Chi  ha  ripetati 
qaesti  nostri  sperimenti  indorlnerii  tosto  le  minate ,  ma  nome* 
rose  e  non  sempre  evitabili  difficoltà  die  d  Incontrano  nella 
loro  esecouone,  e  d  sarà  convinto  che  1  loro  risaltamentl  nott 
possono  rigoardard  decome  tnerìtevoU  di  oonfidensa ,  se  non 
quando  d  è  sapplito  alle  lievi  inesattene  di  daicana  piova, 
colta  padente  lipetidone  della  medesima  per  an  namero  A 
iprande  di  volto ,  die  la  consegaenaa  non  sembri  finalmente  pia 
pantenerd  incerta.  Egli  è  alle  accennate  difficoltà  «he  vogUoMS 
ascriverd  certo  piccole  irregobrità  di  coagalarione  che  figarannno 
qaa  e  là  ne'  sagaenti  qaadri  1  in  apparento  disarmonia  o  non  sem- 
pre matematicamente  d'accordo  colla  base  del  nostro  criterio | 
esse  però  scompaiono,  seppellito  dal  namero,  qoando  d  .compa^ 
tino  neir  indeme  ddle  ossenraaiooi. 
(1)  Qoeitp  malato  non  sarebbe  forse  pia  prontamente  goadte 
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OitervtuiotiL 


Febbre  rewnaticaé 

Temp.  d^  +  i8*  a  ao*  C. 
'  il  ieraso  e  il  qainto  jaUiso  termi- 
narono  con  deliquio,  quantunque  tos* 
se'ro  assai  moderali  (8  oncia  circa). 
Il  quarto  noe    polo  esibire    risultali 
atleodibili ,  percoè  il  sangue  usciva  « 
goceioj  e  il  salasso   venne  interrotto 
a  metà  da-uo  trombo.  L'ammalato» 
che  era  un  vecchio  di  6o  anni»  graa- 
de  e  magro»    mori  dodici    ore  dopo 
r  ultimo  salasso.  Non   aveva   oflerto 
mai  febbre  gagliarda  $  il  sintomo,  pia 
grave  era  una   respirazione  aSannosà 
e  gemente.  AU'autossia  non  si  trova- 
rono lesioni  che  spiegaasero  i  sinto- 
mi presentatii  •  meno  la  morte  avvo^ 
nuta  (i). 


se  si  fosse  pib  eoiaggiosinMnte  cobIìimuAo  nelle  generili  deple^ 
aioiil  I  ooaM  anioMva  a  hdo  la  eoagalwtone  dell' nltima  pondone 
del  qoarlo  salasso  ?  Il  saagatengio  non  sapplisce  che  imperfetr 
tameate  11  salasso,  oodm  in  altn  oecMione  dinosIrereBie,  qoa»- 
tnnqna  spieghi  delle  saloni  terapentlcbe  che  Invano  al  salasso  Si 
dimanderabbeie.  Del  resto  la  risposta  al  qaeslto  fiitto  verrìi  pro- 
bablliBente  pia  chiara  dopo  altri  casi  or  slmili^  ora  opposti -che 
'pie  iimanai  iif!erifeaM>. 

(1)Vlia  ragione  per  credere  che  questo  malato  sia  stalo  vit- 
liflM  delb  lallaos  iadicaiiont  de*  sintomi  offinrti.   Se  in  qnesto 
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Meningite, 

Temp.  da  +  ao«^  a  24^  C. 

I  primi  quattro  salassi  furono  fatti 
UDO  la  mattioa,  l'altro  alla  sera«  ina 
coirintervallQ  di  un  giorno  fr^  il  a.^ 
9  il  3.^  Ecco  perchè  V  uliiira  por- 
zione del  salasso'  vespertino  marc^ 
ansbedue  le  -volte  un  fortp  esaurì^'* 
tnento.  Il  quinto  salasso  velane  pr^t 
ticato  due  giorni  dopo  il  quarto  »  e 
dopo  di  esso  si  applicarono  dna  vcJt^ 
«anguisogh.  aUe  temp».  L'  •mp»' 
lata  guan. 


xaso  si  fosse  fatta  attenzione  alla  coagnlasione'Hiel  saagaei^eesk 
pronta  anohe  "salla  fine  di  nna  parca  sottrazione  (fenomeno  che 
il   pBuente  oomindò   a  presentare  altamente  significatiTQ  4oo 
dal  secondo  salasso)  si  Sarebbe  potato  piegare  a  tempo  il  trat- 
lamentOf -e  probabilmente    con  esito,  meno   infelice.    Cinqoe 
salassi  in  quattro  giorni  non  acpidono  mai,  ma  salvano,  quando 
sono  veramente  indicati  \  non  ocddono  neppure  un  nomo  sano 
ciie  non  ne  abbisogni;  ma  sono  eertamente  pia  che  mortali  pe^ 
un  indifidno  che  non -è  sano,  eke^onai  è  auilalo  di  un*  aifeaiony 
la  quale^  lungi  dal  richiedere  e  sopportare  questo  trattaménto  de- 
plettivo,  mcMtra  ripetutamente  di  i|on  tollerarlo.  Il  criterio  de* 
sunto  dalla  coagulazione  del  sangue  è  in  questo  caso  così  d'ac- 
cordo col  reperto  cadaverico,  che  non  d  è  permesso  di  tenerci 
dai  più  gravi  dabbii  aulla  oonvenlèasa  della  «ara  presIaU  ;  e  ci 
forzerebbe  a  credere  che  esso  solo  avrei>be  l>aiMtato  a   guidare 
con  migliore  fortuna  il  trattamento. 


8o 


Caso  ri.* 


^-^ 


Gm/Oiìittiinu 
della 


pruna 
pot^ 
iioae 


uliùn, 

pOT" 

zione 


Ossefvauom, 


ir 

9.^ 


i6* 

ai* 

«9* 

la* 

>7' 

i4' 

17* 

to' 

i& 

to' 

13* 

IO* 

ai» 

i3' 

io' 

i5' 

IO* 

io' 

Meningite. 

Temp.  da  +  19**  a  a3^  G. 

I  salassi  faroDo  fatti  ad  ioegaali 
intervalli,  non  minori  però  di  a4  • 
36-  ore  (t).  La  malattia  dorò  molta 
tempo,  e  lunga»  ma  regolare ^  fa 
anche  la  eonyalescenza.  Era  la  pa* 
ziente  ana  rol>asta  donnaccia  di  4^ 
anni  ,  avvezza,  da  anni  ad  ogni  atra* 
pazzo  e  privazione  pel  suo  mestiere 
di  accattone. 


(1)  L*interv«Uo  posto  fitm  una  caocUta  e  Taitni  e  la  costiui* 
■ione  dell' umnalAta  spiegano  abbastanza  bene  eome  in  qaesu» 
caso  l'alUma  porzione  dì  sangae  estratta  9d  ogni  salaUb,  o  ai* 
meno  dopo  il  tenO|  potesse  indicare  poca  tolleranza  |  e  la  prima 
pocaìone  appena  lieve  ipecsCenia^e  non  ostante  sì  sia  potato  ini* 
paneoMnle  ripètere  anoota  sei  volte  il  salasso.  Era  essa  neoessaiia 
tiUta  ^esta  deplezione  a  vincere  la  nulatUa?  L'ammalata  goa- 
ri  • ...  ma  il  criterio  desunto  dalla  coagoiarione  sangaigna  non 
giosttfica  forse  la  cura ,  o  per  lo  meno  indarrd>be  ad  incolparla 
della  innghewa  della  conialescenBa  1  e  finse  anche  della  dia- 
tomilà  delb  malattia» 
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PleurO'pnewnomte» 

Tomp.  da  +  8^  a  10*  C. 

Il  soggetto  deirosservaziooa  ara 
uo  gioyaoa  cooUdiao  dì  37  amiL 
Il  quarto  aalaiso  a  1  ultimo  tarmi- 
naroQo  con  deliquio.  Dopo  il  quin- 
to i  «intórni  di  patto  mitigaronsi  io 
modo  che  si  soprassedette  al  salas« 
so  per  due  giorni.  Ai  segni  di  flo« 
gosl  polmonare  successero»,  in  at- 
guito  al  nono  salasso,  i  fenomeni 

{propri!  di  una  febbre  tifoidea»  che 
asciò  per  3o  giorni  dubbie  sp«« 
ranze  sulla  vita  del  malato.  In  un 
mese  di  convalescenza  però  potè 
a  poco  a  poco  riaversi  in  mani^n 
da  abbandonare  Y  ospedale  afiatlo 
guarito  (i). 


T 


(1*)  La  cosgoLuloDe  del  sangue  al  sesto  salasso  non  si  compi 
nelle  dna  poniooi  prima  di  12  ore.  È  qaasto  il  tempo  mansima 
che  segneremo  y  per  indicare  il  pia  tardo  vappigliamento,  qnan* 
tnnqne,  sia  in  qnestoeaso,  sia  nel  XI  e  nel  XX  che  in  segnilo 
ripofeeremo,  Il  lentore  nel  coagulo  fiiaM  in  realtà  maggioro.  No- 
tare on  tempo  più  Idngo  sarebbe  stato  togliero,  molte  volte,  al 
ctiterio  la  soa  applicabilità  pratica.  Del  resto  nel  presente  caso 
vedesi  il  eohno  della  nukltia  coinciderà. col  sesto  salasso,  e  le 
sottraaioni  apportare  sempre  una  pronte  depteasionei  se  ai  ec- 
cettoino  b  seconda  e  la  sesta,  nelle  qaali  T ultima  poraione 

Avvali.  Voi  aX.  6 
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Tmip.  da  +  8^  a  io«  C 
n  patientoy  che  era  aii  giovane 
di  5o  anni ,  giaceva  da  od  mese 
oeir  ospedale  per  eolica  saturDitNi. 
Tj  aUimo  salasso  tenttinò  eoo  de- 
liquio; e  dopo  aedici  ore  dal  làe- 
desimoi  rammalato  morì  coi  sin* 
tomi  di  soflocaziobe.  Era  la  qaiota 
giornata  dacché  l'afiezione  pleuriti- 
ca era  scoppiata.  L'autossia  mostrò 
una  gravissima  effusione  di  siero 
nel  sacco  pleuritico  destro  (i).. 


ai  presentò  anco»  molto  resistente  al  ooagnlamento.  U  settimo 
salasso  però,  che  renne  praticato  sette,  o  otto  ore  do»po  il  saslDi 
doè  nella  sesta  giornata,  dimostra  evidentemente  la  profonda  e 
rapida  modificazione  che  le  sottrazioni  avWdnate  inducono  nella 
coagulazione.  L' eflètto  del  salasso  della  mattina  non  Si  è  Istati- 
taneamenle  mostrato  nella  nltìma  porzione  di  sangvS)  che  tardò , 
tòme  la  primb,  non  meno  di  dodici  ove  a  rapprendersi;  ma  al 
spiegò  sol  sistema  taseolare  nell'  intervallo  alU  sottraaione  ve- 
spertina ,  in  maniera  che,  gilb  le  prime  pordonf  di  sangue  nsdte^ 
col  nppfeodérsi  in  venticinaiie  minalii  manifestaaono  straoidina- 
riamente  scemata  l' attività  llogMtica.  Non  negheremo  però ,  che 
nel  caso  in  discorso  1*  inflaenza  tifoidea  che  si  svelò  più  tardi  | 
ma  che  prél>abiimeDte  aveva  fin  dal  principio  delb  malattia 
peitarbata  l'innervazione,  ci  sembra  aver  dovato  avere,  nim  poca 
parte  alla  in^gobra  impMSsionabiiità  ofeta  dalla  cosgnlsmona 
aangnigna  dorante  il  corse  della  malattia. 

(1)  La  sezimie  cadaverica  giostifica  abbastansa  il  trattamento 
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Pneumoniie, 

Temp.  da  +  9**  a  10^  C 

I  primi  due  «alassi  pra^ticati  eor 

tro  la  medesiaia  giornata .;  gli  altri 

ooll'intervallo  di  24  are  cia^cuap. 

L'ammalato  guari  in  brava  tempo. 


impiccato  nel  presente  caso,  e  spiega  il  sao  insnccesso.  Ma  noi 
▼olendo  par  dar  peso  all'espressione  del  coagnlacpento  sangui- 
gno y  e  mostrare  ii  partito  che  se  ne  può  spesso  o^yare ,  fiiremo 
osservare ,  che  cjaantnnqae  nel  quadro  esposto  le  prime  porzioni 
rivelassero  un  deciso  processo  flogistico,  le  ultime  nondimeno 
nel  primo ,  terso ,  quarto  e  quinto  salasso  dimostrarono  poca  tol- 
-kMnaa  a -ywit'  aya^naiinne ,  e  rapido  abbaHimeoto  pella. resi- 
stenza alia  coagulazione.  E  poiché  cinque  salassi  non  uccidono 
assolutamente  un  uomo  8anO|  è  meno  un  iadividno  che  ne  •)»- 
biscgni,  come  gik  altrove  «yvertlmmo,  così  può  Nj^tare  ii  .dubbio 
che  nel  caso  in  ^taisttone  Ja  inlblleiaiisB  a  questo  encri^co  meivo 
terapéatieo  abl&i  solo  tonéomó  a  rendere  piedpitoso  e  fatale  il 
corso  della  malattia.  Il  corollario  pratico  die  scelarisoe  de  tale 
premessa  h  chiaro.  La  oialattia,  abbandonata  nn  po^pib  a,  yè  o 
alia  naturale  reazione  organica  de?  tessati  ^  poteva  ugualmente 
uccidere  ;  ma  non  avrebbe  forse  eos^  prontamente  jngalato  >il 
paziente.  Depressa  e  sturbata  IMnnervazione  mediante  l'evacua* 
dono  sanguina,  che  in  certi  individui  suole  pi&  proiondawrinte 
agire ,  0  meno  fkdlmente  rtpararsi  che  in  altri ,  e  quiq^  vi  è 
causa  di  un  grande  esàurluMmta^,  Il  certo  regolare  della  malatlia 
è  tolto,  i  beoefid  conati  dall'organismo^  teeeppati  o  aoepeii|  e 
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PneumomleJ 

Temp.  da  +  9^  a  u^  C. 

II  aesto  sabsso  fa  pia  geoeroaa 
degli  altri ,  e  dopo  di:  esso  la  di« 
mianziooe  de' sego!  morbosi .  cook 
sigliò  di  sospendere  per  due  giorni 
la  soUraztoDe;  ed  essa  poi  si  ri* 
toroò  col  7.°salassoper  una  spon- 
tanea esacerba7.ione  della  malattia* 
L'  ammalato,  che  era  un  robusto 
giovane  di  a 5  anni,  guarì  con  una 
I  breve  e  felice  convalescenza  (i). 


non  GODOesio  il  tempo  neceMtrio  né  alla  sanasione  nataralei  né 
a  qaeUa  ooadjavata  dall'arte*  Il  modo  e  il  tempo  sono  le  con- 
dliioni  piò  difficili  ad  adenipirsi  io  oigoi  affiuoi  diffidliasima  poi 
In  tinpia.  La  aleisa  aoqna  che  può  ristorare  un  asieUto»  poò 
andie  afibgario. 

(1)  li  letlofe  non  lia  liisogno  che  gli  si  Sieda  osservare  do- 
veni  principalmente  alla  quantità  djvecsa  di  saogae  estratta  nei 
aingoli  salassi I  ai  diverso  intervallo  lasciato  fra  l'ano  e  raitrOf 
•  ad  altri  aeddenti  di  fiMile  dcterminawone  quelle  inegoagUanae 
di  coagalaaione  da  un  giorno  all'altro,  e  tra  la  prima  e  l'ol- 
lima  pornone  di  sangoe  dello  stesso  salasso ,  le  quali  si  sottrag* 
gooo  alla  legolarilà  della  legge  die  in  compliwtft  domina  ancora 
d4 
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Pneumo'-epaiite» 

T«mpe  da  +  7®  a  9<>  C. 

Era  li  soggetto  di  questa  ma- 
Inttia  OD  giovaDO  di  27  aonii  dì 
atletica  corporatura;  la  densità  del 
suo  sangue  era  tale,  e  si  sostenne, 
in  modo  anche  sotto  le  sottra- 
zioni ,  che  appena  al  quinto  sa- 
lasso si  mostrò  discendere  sotto 
ì  'jf^  B.  Ai  decimo  salasso  però 
era  ridotto  a  segnare  5^  all'  ar. 
di  B,  Tutte  le  volte  che  il  sangue 
tardò  piò  di  12  ore  a  coagularsi 
si  ebbe  sempre  cotenna  gelatini- 
forme.  L'ammalato  del  resto  guarì 
perfettamente,  e  eoo  breve  con* 
valescenza  (i). 


(1)  Si  trov^  molto  regolarmente  iadicato  dalla  varia  resi- 
sterna  alla  coagoiaaione  del  sangue  l' incremento  delia  malat- 
tia ^  il  ano  decremento,  e  infine  l'effetto  della  aottrasione^  quando 
ai  rifletta  che  il  secondo  lalasso  venne  fatto  17  ore  circa  dopo 
il  primo  ;  il  teno  7  ore  dopo  il  secondo  |  ossia  nella  atessa  gior- 
nata; il  quarto  e  il  quinto  nel  di  seguente,  e  così  a  due  a  due 
"fino  al  nono ,  al  quale  tenne  dietro  l' ottimo  coli*  intenrallo  di 
24  ore.  In  questo  caso  la  lentena  nel  coagularsi  del  sangue, 
comunque  £iTorita  anche  dUU  hasaa  temperatura  dominante  in 
quei  giorni  aeil' inleMMCia ,  devesi  principalmente  alla  inten»iU 
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Temp.  da  +  g^  a  ii«  C. 

Il  soggetto  del  caso  en,  ima 
doDoa  di  35  apoi.  Il  secondo  sa- 
lasso fu  molto  abbondante.  Dopo 
V  ultimo  salasio  ai  applicarono 
ìa  sangmsoghe  al  lato  dolente. 
La  convalescenza  fu  breve  e  re- 
golare (i).        ' 


^éa 


del  processo  morboso  io  corso  :  essa  non  poteva  meglio  indicar- 
lo, e  misurare  ad  on  tempo  pia  csattameate  la  conveolenaa  delle 
sottrazioni  fatte.  L'acceleramento  nel  coagulo  sanguigno  si  ma- 
nifestò insieme  alla  diminuzione  e  alla  scomparsa  di  tutti  i  sin- 
tomi morbosi.  Il  medico  che  conduceVa  questa  cara  agk  sapien- 
temente, anche  senza  la  conoscenza  del  nostro  criterio  ;  e  db  non 
è  raro  che  avvenga.  Ma  Cotesto  caso,  che  offrì  una  sintomatolo- 
gia chiara  e  capace  di  indicare  felicemente  la  cura,  non  può  che 
meglio  convincerci  dell'  importante  e  fedele  espressione  del  coa- 
gubmento  sanguigno  da  esso  presentato  in  tanta  armonia,  e  per 
conseguenza  deli'  inestimabile  ajtito  che  un  tale  fenomeno  d  po- 
trà porgere,  ogniqualvolta  il  quadro  semejotioo  che  il  medico 
può  solo  interrogare  sia  avviluppato,  contradditorio,  e  niegfat 
chiare  risposte  ai  dubbi!  fra  i  quali  deve  essere  trepidante  in 
certi  gravissimi  momenti. 

(1  )  Questo  caso  può  essere  messo  insieme  al  precedente,  al  OL^, 
e  ad  alcuni  altri  che  in  seguito  riporteremo  sema  commenti,  i  quali 
tutti  non  fanùò  che  viemmeglio  confermare  il  valore  del  crite- 
HP  regolatore  dd  salasso  ^  appunto  perchè  nelle  tare  ielicemente 
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Temp.  da  +  &^  a  g^.C. 

Ud  tabdeliqttio  accompagnò  la 
fina  del  tarso  aaUiaso,  e  l'ultimo 
terminò  con  decisa  lipotimia.  Dopo 
di  eaio  Tennero  applicate  io  eetto 
ripreso  loo  saoguisaghei  ora  al- 
repigastrio,  ora  alle  tempia.  L'am- 
malata, che  erA  una  giovine  di 
aa  anniy  mori  pocbe  ore  dopo 
r  ultimo  sanguisugio.  La  malattia 
dorò  in.  tutto  iS  giorni;  la  feb* 
bro  non  fu  gagliaraa  che  nei  pri- 
mi |;iorni;  il  polso  non  fu  ip 
seguito  altrimenti  morboso  che 
per  la  sua  estrema  frequenza  e 
celerità.  All'  autossia  non  si  trovò 
alcuna  lesione  flogistica  o  d'altra 
oatora  che  potesse  dar  ragiono 
del  trattamento  usato  »  e  della 
morte  conseguita  ;  solo  fu  rimar- 
chevole il  pallore  e  lo  stato  esan- 
gue di  tutti  i  visceri  (i). 


prestate  iensa  la  saa  guida ,  dimostrano  qaanto  fedefaneote  la 
Tarla  coagalasiotte  sangaiena  aTrebbe  significata  la  IntensiUi  deUa 
flqgosii  la  iadlcatioiu  del  sahosoi  e  la  sopiatyenleBte  gaariglo- 
«Si  Wora  i  lÌQtomI  «stami  fosssio  stad  faiwfBfilsnH  o  umbo 
signincatiTi. 

(1)  Se  coa9i4srìaiso  che  U  Aepperstiua  deli' inierncris  era  in 
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Temp.  da  +  7<>  a  9^  C. 

lì  sesto  salasso  fti  molto  ab-, 
bondaota»  e  terminò  con  deliquio  ; 
l'ultimo  fini  esso  pure  con  deli- 

3UÌO9  quantunque  non  fpssa  che 
i  nove  oncie,  e  non  venisse  pra* 
tìcato  che  4^  ore  circa  dopo  il 
settimo.  L'ammalata,  che  era  una 
donna  di  4^  anni,  di  piccola  e  me* 
schina  corporatura ,  soggetta  a 
congestioni  cerebrali  per  antichi 
vizii  precordiali ,  e  abituata  a  f  re« 
quanti  sottraziooi  ,  guarì  dopo 
una  lunga  e  stentata  convalescen- 
za^ nella  quale  i  sìntomi  più  du« 
revoli  furono  quelli  ohe  si  ascri* 
vono  all'anemia. 


quei  giorni  piattosto  bassa,  la  coagolaxione  avvenata  in  qaell'  am- 
biente del  sangue  estratto  nei  quattro  salassi  qui  notati  può  dirsi 
abbastanza  celere,  massime  nelle  ultime  porzioni  di  ogni  sot* 
trazione,  per  riescire  di  alta  signiBcazione  sullo  stato  della  sup- 
posta attività  morbosa  e  delie  forze  generali  della  paziente. 
Ma  il  dolore  al  capo  e  l'angoscia  epigastrica  che  l'ammalata 
•ecQsaya,  imposero  al  medico  in  maniera  che,  per  evitare  il  de- 
liquio che  aveya  accompagnata  1*  ultima  sottrazione ,  credette  ne- 
cessario df  replicare  per  ben  sette  volte  il  sanguisugio.  11  no- 
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.    Temp.  da  +  7! 

1/  ammalata  cadde  ìd  deliquio 

I>ochi  minati  dopo  il  quarto  sa- 
asso  per  essere  stata  seduta  sol 
letto y  e  senza  alcun  appoggio  al 
capo,  durante  lo  sgorgo  sanguigno. 
Tra  il  quinto  e  il  sesto  salasso 
si  applicarono  dodici  sanguisughe 
al  lato  destro  del  torace.  La  con- 
valescenza fu  regolare. 


atro  criterio  d  atrebfie  impoalo  al  contrario  di  diffidare  amo 
dal  tene  aalasao  della  oonTeniensa  della  aottrarione  sanguigna , 
e  di  reeedere  affatto  da  questo  metao  dopo  il  quinto,  a  malgrado 
di  qaalnnqne  sintomatologia.  Saremmo  noi  stati  pia  felid  nella 
cura?  L'aotossia  d  pmgè  non  leggiero  argomento  a  aederlo. 
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Metrim.  .    . 

Temo,  da  +  8f  a  lo^  C 
Era  la  paziente  una  puerpera 
&  t']  anni.  Id  aeeaito  all'  ultimo 
salasso  la  malattia  andò  rapida- 
mente peggiorando»  con  sintomi 
di  eQusione  nel'  cavo  addominale. 
La  morte  avfenne  in  i3.*  gior- 
nata di  malattia.  L'autossia  rivelò 
una  vastissima  raccolta  purolenta 
entro  il  sacco  peritoneale  infiam- 
mato, e  coperto  di  depositi  fibri- 
nosi, specialmente  nelle  vicinanze 
deir  utero  (i). 


(1)  II  sangne  in  questo  caso  avrebbe  indicato  il  decorso  di 
ttna  viva  ilogosi,  non  molla  loileransa  ai  salaSM>|  e  od  sabito 
soggiadmento  di  fone  alla  seCtima  sottraiione.  Llnflammaaionc, 
che  da  qualche  tempo  decorreva  certamente  insieoM  ad  nn  esito 
già  formato  I  osiia  la  doppia  condìaione  di  una  grande  attivi^ 
moibosa,  e  di  vna  caosa  d'esaorimento  coacomitaDtei  non  po- 
teva donqae  essere  meglio  significala  dal  sangae.  Il  bosCio  cri- 
terio avreblM  soggerito  di  procedere  assai  cantamente  col  salas- 
so, au  non  d  avrebbe  date  motivo  di*  disapprpvarlo  se  non 
dopo  la  settina  caociata.  L'ammalata  mori  :  ma  il  reperto  cada- 
verieof  a  difiéreoML  del  omo  XIII  pia  sopra  eonsldemtoy  giasti- 
floò  b  diagnesii  il  HettasMnlo  e  t  caratteri  prcesBlsti  dal  san- 
gaei  e  austro  che  il  triste  fiae  era  coamidato  da  ano  di  qoei 
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Temp.  da  +  8^  a  io<^  C. 
Il  polso,  che  al  secondo  salasso 

a.* 

IO  ore 

6on 

batteva  85  volte  al  minuto,  al  5.^ 

5.» 

2  ore 

So* 

diede  io3  pulsazioni,  ed  al  sesto 
1 18«  L'ammalata  mori  due  giorni 

4.«» 

ai5' 

SS* 

dopo   P  ultimo  salassa  Alla  se- 
sione  del  cadavere  si  trovò  il  pol- 

S.» 

5o' 

aS' 

mone  sinistro   epatizzato  ne*  suoi 
due  terzi  inferiori  ;  non  presentava 

6.0 

5o' 

iff 

però  alcuna  fnsione  purolenta  in 
grembo   ad  enb.   11  versamento 

• 

sieroso  nel  cavo  pleuritico  corri- 
spondente   era    poco    considere- 
vole (i). 

gaasli  che  il  medico  pah  spesso  ricoposcsie  èiaftsBMiite  aadie 
danale  la  vita)  nui  noo  sempre  può  goaiira.  U'crilerio  damato 
éUla  €oagiiiasioiie  dal  sugae  non  avrebbe  eiso  ooppore  salvata 
questa  ammaUta;  ma  non  fa  nui  nostro  pensiero  ili  avere  in 
eiso  fiitto  conoscere  on  meiio  per  impedire  all'  nomo  di  morire* 
GonfidiaoK)  soltanto  che  esio  poisa  non  di  rado  offrire  nei  nuH 
menti  pia  tempestosi  di  una  cara,  ana  bamoia  colla  qoale  saie 
assai  pik  agevole  venire  a  salvamento  che  non  sema  11  di  lei 
ajato. 

(1)  Nel  presente  osso  la  poca  tolieranaa  alla  sottraBione»  in* 
sieme  ai  s^pii  di  aa  procasse  dmiUo  altivoi  sono  manifesti  fino 
dal  primi  salassi  \  el  quinto  e  al  sesto  poi  »  se  si  ha  rìgoardo 
alla  temperatora  deli'inffrmeria,  che  per  sé  rallentava  già  tfo^t 


9^ 


Caso  XVni.^ 


Oueivoaùmi, 


Pneumonite* 

Temp.  da  +  lo^  a  la*^  C. 

Il  soggetto  era  un  povero  spaz- 
zino, di  58  anni ,  di  meschina  cor- 
poratura y  e  che  si  presentò  so* 
poroso,  quasi  incapace  di  parlare, 
tutto  eiaootico  in  folto,  freddo 
alle  estremità  e  con  una  delle  più 
irregolari  pulsazioni  cardiache.  Si 
fecero  i  primi  quattro  salassi  con 
mano  trepidante,  e  senza  alcuna 

f persuasione  di  poter  riavere  il  ma- 
ato,  che  sembrava   sempre,  più 


Cevolmente  k  coagoladone  sanguigna,  si  &  evidente  una  più 
sentita  intolleranza  a  qaesto  mezzo.  Il  polso  che  sotto  i  quattro 
vMuà  Salassi  si  bceva  ogni  volta  più  frequente,  e  la  oòaga- 
Iasione  del  sangue  che  si  aoceleraya  nella  stessa  miaoni  annan- 
davano  di  conserva  1' esanrimeato  al  qnale  l'ammalata  veniva 
spinta.  Si  sarebbe  potata  essa  salvare  col  soprassedere  alle  ultime 
aottraaioni  in  tempo. ..?  La  risposte  è  difficile,  ma  non  asso- 
latemente  negativa,  perchè  T ammalata  era  d'altronde  una  donna 
di  40  anni  di  costituzione  piuttosto  robuste,  e  perchè  1'  ascol- 
tezione  dimostra,  che  la  più  pronunciate,  epatizzazione ,  putdiè 
non  sia  passate  all'ammollimento  grigio  o  alla  carie  puroleote,  e 
purché  uno  de*  polmoni  sia  ancora  capace  di  funzionare  nor- 
malmente, è  suscettiva  di  risoluzione.  E  l'autossia  di  qaesto 
caso  non  ci  ebbe  manifesteto  nessun  altro  rilevante  guasto  ana- 
Jfcobico,  fuori  di  un'  epatissasione  .di  questo  genere. 
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a^ravartii  Al  qointo  salaaao  van- 
ni richiesto  dal  medico  curante 
intorno  al  giudizio  che  la  coagu- 
laziooé  del  sangue  lasciava  portare. 
Io  non  dubitai  afifermare  trattarsi 
di  una  grave  flogosi*  e  1'  ultima 

E oraione.  annunciare  essere  di  sol- 
evo il  salasso»  e  quindi  indicalo 
il  trattamento  deplettivo,  anche 
in  messo  allo  scoraggiamento  in- 
spitato  da  tutti  gli  altri  sintomi. 
Furono  praticati  ancora  cinque  sa- 
lassi con  sempre  crescente  van- 
taggio. L'ammalato  restò  ancora 
un  mese  e  messo  nell'  ospedale 
dopo  il  decimo  salasso ,  ma  parti 
poi  in  lodevole  stato  di  salute  (i). 


(1)  L'abbattimento  seatko  nel  terso  e  quarto  salasso ,  e  ma- 
nifestato dalla  piò  pronta  coai^olasione  delle  oltikne  porsioni ,  si 
doTova  nel  nostro  caso,  meno  alla  condiiione  morbosa  predomi- 
nante che  ad  una  profusa  diarrea,  proTocata  contemporaneamente 
a  quelle  sottrazioni ,  da  nna  larga  amministrazione  di  calomelano 
e  gialappa;  essa  accrebbe  anche  la  densità  del  sangue  in  modo 
che,  mepist  al  terzo  salasso  segnava  6^|4i  al  quarto  segnò  6^,6 
all'areometro  di  B,  Del  resto  la  coagulazione  del  sangue  all'ul- 
timo  salasso  non  avrebbe  indicata,  secondo  la  norma  degli  al- 
tri casi ,  essere  sufficientemente  domata  V  aCtivltà  floglstlra  che 
sosteneva  la  malattia.  Sarii  egli  questo  residuo  fuoco  lasciato 
non  Ispento,  ehe  fiort^  Él  hmgu'  cDBvatescsnaa?  Mei  ci  eootan-'. 
tereno  par  «a  di  ptoporra  il  dabbio. 
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PleurO'pneumanUe. 

'    Temp.  da  +  9^  a  la^  C 

Bra  il  malato  un  giovine  di  ag 
anni.  Il  salasso  non  venne  ripe- 
tato  nella  medeaima  gioinata  cbo 
tre  volte,  ossia  vennero  praticati 
coir  intervallo  di  sette  ore  circa  i 
salassi  5.0  e  4.*^,  7.^  e  Sfi ,  9.0 
e  10.^,  e  eli  altri  coli' intervallo 
di  17  a  a4  ore.  Nei  primi  salassi 
era  il  polso  a  io3  battute  al  mi- 
nato; al  ii.o  era  ridotto  ad  80 » 
ma  sali  a  ii5  dopo  l'ultimo. 
L' ammalato  del  resto  guari  assai 
celeramente  ,  presentando  però , 
nella  prima  settimana  di  conva- 
lescenza, la  dispnea  caratteristica 
dell'  anemia  (i). 


(1)  Qnesto  caso  superiore  in  duaressa  ed  Importanxa  a  tutti 
,  gli  altri ,  ci  compensa  in  qnaldie  maniera  dallo  scandalo  die 
per  aYTeatora   è  per  ispìmrd  il  caso  XX.^  Esso  pd,  imito 
ai  osi  X,  XI,  Xn,  XIV  e  XT,  offret  uno  de'piii  saldi  fon- 
damenti al  nostro  criterio.  Dimostra  eiso  infatti ,  come  la  ooa- 
gnlaùone  del  sangue  tenga  dietro  e  fedelmente  misuri  l'Inten- 
sità del  processo  patologico ,  offrendo  11  massimo  lentore  vetfto 
:  $  cofano  della'  malattia,  e  nn  aoselemaento  onscente  vecao  il 
•^  Ino  6ne|  in  propordone  della  ripeliilene  dai  adassl  e  deirin* 
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Caso  XX.^ 
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3/ 
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i^ore 


5  ore 


laore 


12  ore 


Bronco-pneumonite* 

Temp.  da  +,  ^«  a  io^  C. 

Il  soggetto  di  questo  caso  era 
un  facchino  genovese,  di  38  anni, 
di  atletica  corporatura.  Il  sa6  san* 
glie,  ohe  dal  secondo  salasso  in 
poi  non  impiegò  mai  meno  di  i  a 
ore  a  separare  la  prima  gocciolina 
di  siero,  ofirì  «empre  nn  altissima 


,  teryallo  di  tempo  diverso  Issciato  scorrere  fra  loro.  Nella  coagii- 
laùoDe  sangolgna  delle  varie  porzioni ,  paò  leggersi  ehiaramen- 
te,  anche  in  mancania  di  tatti  gli  altri  sintomi  y  ora  che  l' am- 
malato sopporta  bene,  anvi  dimanda  la  sottrazione ,  ora  che 
questa ,  non  avendo  pia  a  comiMittere  ona  attiTtla  morboaay 
spiega  intiero  il  suo  effetto  debilitante  sali' organismo.  Chi  non 
vede  nelle  coagalazioni  degli  aitimi  salassi  de'  casi  sopra  citati 
die  l'ammalato  gaarisce?  Ma  se  in  questo  caso  la  cara  venne 
féUcemente  coAdotta  dietro  la  scorta   de' soli  sintomi,  e  le  si- 
gnificazioni del  sangoe,  non  consaltate ,  sembrano  atere  inaiti- 
'mente  espresso  il  corso  e  le  esigenze  terapeatiche  délPaffesionei 
V* hanno  però  cad  in  coi  il  trattamento  della  malattia,  e'prin- 
dpilmentè  l' oso  della  saogidgna-  è  pieno  -di  spinose   difllcoltii. 
Se  nel  caso  presente  il  me^co  poteva  anche  passarsi  del  criterio 
raccomaòdatò,  v'hanno  frequenti  drcostanze,  mi  si  perdoni  il 
ripeterlo ,  in  coi  esso  paò  decidere  della  vita  de'  malati.  E  forse 
'non  erro  dicendo,  che  anche  nel  presente  caso,  dèi  resto  trioa* 
fahaente  condotta,  ncTn  saitMe  stalo  sèùsa  'fratto  T  essine  del 
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cotenna,  cioè  U  meU,  o  di»  leni 
del  grumo;  era  però  troppo  ricca 
dì  fibrioa  per  mostrarsi  gelatini* 
forme.  U  sangue  del  3.^  4*^  ^  5.^  • 
salasso  si  mantenne  liquido  per 
quasi  due  giorni ,  poi  si  consolidò 
lentamente,  acquistando  una  note- 
vole consistenza  nella  porzione 
cotennosa,  ed  un  aspetto  di  pol- 
tiglia grumosa  ,  rossd-copa  nella 
.  parte  ima  del  crassamento.  Dopo 
r  ultimo  salasso  stette  ancora  setto 
giorni  nell' ospedale  r  nnr  assicti» 
rendo  egli  a'  medici  di  sentirsi  be- 
ne, e  chiedendo  istantemente  che 
Sii  fosse  concesso  di  recarsi  al  sàù 
omìcilio,  venne  dimesso  corno 
guarito  (i). 


,  »  •< 


sangae.  Il  medico  allora  avrebbe  certamente  risparmiato  i'  ultiiiio 
salasso;  e  probabiLmeate  il  salto  del  polso  da80a115fe  al- 
cnoi  incomodi  dovati  all'anemia,  che  resero  meno  serena  la  con- 
valescenza, non  avrebbero  avuto  laogo* 

(1)  I  csMtterì  del. sangae,  ed  on* esploratone  che  feci  al 
petto  di  questo  individuo  nei  dae  giorni  antecedenti  la  soa  par- 
tenia  dall*  ospedale ,  coUa  qaale  rilevai  nn  à-epito  Bno,  ma 
circoscritto  alla  parte  inferiore  del  polmone  destro,  non  mi  U* 
sciarono  aiiaUo  tranquillo  sulla  sua  convalescema.  Mi  fa  molto 
spiacevole  il  dovere  perdere  di  vista  questo  soggetto ,  giacchi  a 
l  malgrado  che  un  si  grande  ritardo  nella  coagolazione  potesse 
•  fino  ad  on  certo  ponto  legarsi  con  qualche  nascosta  lesione  pa* 
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Le  ossèrvasioni  esposte  io  principio  di  questa  lCc« 
moria  sull'espressione  che  deye  avere  pel  medicvi  la 

toiogica ,  rindiridoo  wm  presentò  meno  per  questo  tette  le  ap»- 
parenie  della  guarigione.  La  contemplazione  degli  altri  casi  fia 
qui  accennati ,  e  di  parecchi  altri  che  Intendo  di  tacere  soltanto 
per  non  ripetere  dei  latti  al  tutto  simili ,  mi  piegano  a  riguardare 
il  caso  in  discorso  come  una  poco  esplicabile  eccezione.  E  non 
ho  temuto  di  farlo  conoscere,  comunque  persuaso  di  non  saperne 
dare  una  plausibile  ragione,  perchè  d'altra  parte  posso  assicu- 
rare il  lettore,  che  su  qualche  ndgliajo  di  rotte,  che  «fi  remo  e . 
d*  estate  raccolsi  in  bicdbieiìui  a  parte  le  rarie  porzioni  di  san- 
gue uscite  sotto  un  salasso,  il  solo  caso  XX.^  mi  ha  ofFerto  un 
modo  di  coagulazione  che  non  seppi  riferire  ad  una  molto  pa« 
lente  condizione  patologica  nell'organismo  che  l'ha  fornito.  — 

A  chiarire  poi  questo  caso ,  o  meglio,  a  ridonare  tatto  il  ra* 
lore  che  merita,  nella  sua  espressione  sintomatologica ,  al  len- 
tissimo rappigliaraento  del  sangue,  gioverà  il  seguente  fatto | 
occorso  quasi  un  anno  dopo  quel  primo. 

Il  giorno  i6  dello  scorso  novembre  tenne  ricoverato  nell'O- 
spedale Maggiore  di  Milano  un  contadino  di  37  anni  (Ilario  Ca- 
rimati)  affetto  da  grave  polmonia.  Fu  posto  al  Ietto  N.  17»  nel- 
infermeria  di  Sant'Ambrogio,  ove  dirigeva  la  cura  medica  & 
dott.  C-ji.-CalderinL  Lo  si  fé'  salassare  la  sera  di  quello  stesso 
giorno ,  e  il  sangue ,  ricevuto  nel  solito  recipiente  di  latta,  im- 
piegò quindici  giorni  a  coaguìani, 

Cotesto  sangue  infatti  si  mantenne  perfettamane  liquido  al- 
meno per  otto  giorni^  durante  il  qual  tempo  la  fibrina  allo  stato  di 
liqaidltìi  nello  siero,  venne  a  galleggiare  superiormente  ai  globuli 
rossi  accumulati  al  fondo  del  vaso,  e  a  mentire  talmente  l'aspetto 
di  siero  gili  espresso  dal  crassamento ,  che  un  medico ,  al  terso 
giorno  dopo  la  sua  estrazione,  ne  riempiè  una  provetta  per  de- 
terminarne la  denota  coll'areometro,  come  soleva  Un  dello  siero, 
e  non  si  accorse  detto  sbàglio  che  pel  mancare  d'ogni  traccia 
di  grumo,  e  pel  vedervi  raccolto  sul  fondo  un  piccolo  e  copo  strate 
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diversa    coagulabilità   del   sangue  appena  estratto  dai 

vasi  9  il  ragionamento  col  quale  mostrasi  il  partito  cb« 


di  globali  lira  loro  slegati.  Il  recipiente  col  sangae  fa  in  se- 
guito lasciato  in  perfetta  quiete ,  e  solo  verso  lanona'glonurta 
oomindò  a  coprirsi  di  una  pellicoU  membranosa ,  la  qnale  ad;* 
densatasi  nei  giorni  saccessiyi ,  incarcerò'  nna  grande  porzione 
4i  fibrina  ancora. liquida  e  mista  allo  siero,  presentando,  co- 
me rudimento  di  coagulo,  la  cotama  borsiforme.  Ne* giorni  se^ 
gnenti  questa  cotenna  andò  rassodandosi  in  modo  da  perdere 
1! aspetto  tremalo,  e  molle  che  dapprincipio  offeriva,  e  da  acqui* 
slare  la  conn$Un%a  e  ìa  tenacità  delle  più  schiette  cotenne  che 
sogliono  coprire  il  sangue  nella  polmonìa  o  nell'artrite.  La  pri- 
loa  gocciolina  di  siero  non  venne  a  gemere  dagli  orli  del  grumo 
cbe  nella  quindicesima  giornata  dalla  sua  estrazione)  ed  a  qne* 
st'epoca,  nella  quale  soltanto  il  sangue  in  questione  poteva  dirsi 
coagulato  (a) ,  si  trasse  fuori  dal  recipiente  il  crassamento  fiei 
osservarlo,  e  lo  si  trovò  per  quattro  quinti  delia  sua  altessa  con- 
vertito infitta  cotenna  bianca  coriacea ,  e  pel  quinto  inferitMV 

(a)  Nei  giomi  in  cui  la  cotenna  era  ancora  borsata^  se  ne  per- 
Jotò  la  membrana^  e  si  versò  in  un  bicchierino  di  vetro  un  po' 
del  liquido,  di  aspetto  affatto  sieroso,  che  in  esso  era  oontenutOf 
e  h  si  pose  a  stare  in  quiete.  Quattro  giomi  dopo ,  codesto. li-' 
quido  era  tutto  solido,  ossia  il  bicchierino  oontenei^a  un  coagula 
fibrinoso  che  ne  riempiva  tutta  la  capacità ,  e  così  consistente , 
cA«  permeuet^a  di  capovolgerlo  senza  che  si  versasse.  Alcuni 
giorni  dopo ,  questo  coagulo  cominciò  a  trasudare  lo  siero  nel 
modo  ordinario,  e  a  staccare  dalle  pareti  del  bicchierino  il  gru- 
mo che  andava  coartandosi.  Lo  siero  comparso  a  quesV  epoca 
nel  recipiente  di  latta  e  nel  biccìùerino  si  montarne  poi  costante- 
mente liquido  sino  al  suo  passaggio  in  putredine,  o  sia  non  mo' 
strò  più  alcuna  suscettibilità  a  coagularsi.  Nuovo  fatto  in  con- 
ferma della  necessità  di  attendere  al  criterio  posto  nel  trasuda- 
mento della  prima  gocciolina  di  siero  alla  superficie  o  ai  bordi 
del  grumo,  per  potere  dire  esure  in  un  sangue  avvenuta  la  eoa- 
gulaùone,  o  completameme  eeparata  ìa  fibrina  daUo  siero. 


D«IU  pratica  ai  può   trarre  dalla   coatejii|JaaioDe  di 
questo  fenomeno»  e  finalmenle  i  casi  clinici  riferiti  a 
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soltaolo  I  •  in  gramo  colorato.  Lo  siero ,  del  resto,  che  di  mano 
in  mano  andò  esprimendosi  nei  giorni  sacoessivi  si  mostrò  per- 
fettamente trasparente:  e  tale  in  vero  doveva  essere,  quando'  si 
rifletta  die  il  ooagnlamento  della,  fibrina  aveva  inceppate  tutte 
le  sostanze  sospese  nel  sangue  e  formatone  nn  gramo  abbastanza 
consistente  da  non  lasciare  cbe  alcuna  altra  particella  rimanesse 
nei  liquido.  Qeesto  sangue  finalmente  non  cominciò  a  mandare 
qualche  odore  di  incipiente  corruzione  che  un  mete  circa  dopo 
la  sua  estrazione,  e  non  subì  quei  fisici  mutamenti,  che  decisa- 
mente  la  manifestano  in  corso,  se  non  che  otto  o  dieci  giorni 
ancor  pia  tardi.  —  La  temperatura  dell'ambiente  nel  quale  il  san^ 
gne  suddetto  venne  conservato  nei  giorni  di  osssnrssione  variò 
Ara  B^"  e  ll^"  G. 

Un  piccolo  saggio  di  sangue  cotennoso  tolto  ad  un  polmo- 
niseo  ordinario,  e  nel  quale  la  coagulazione  si  era  compiuta  in 
due  ore  |  venne  esposU>  accanto  ali'  antecedente,  alle  stessjS  in- 
fluenze di  aria  e  di  temperatura;  esso  diede  segni  di  manifesta 
corruzione  prima  di  quindici  giorni  dalla  sua  estrazione. 

L'ammaiato  venne  nei  successivi  otto  ^^ni  ssltsssato  undici 
volte^  ed  ogni  salasso  fu  per  lo  meno  di  dodici  once,  oltre  alla 
appilioazione  di  dodici  sanguisughe  al  petto  fra  il  quarto  ed  il 
quinto  salasso.  U  sangue  estratto  in  queste  emissioni  andò  sem- 
pre gradatamente  perdendo  della.  ìentUsima.  coaguiabilità  dei 
primo  emé$to^  sino  a  non  mantenersi  liquido  che  ppche  ore,  e 
quiodi  a  dare  una  cotenna  prontamente  coagulata  o  un  grumo 
privo  di  essa.  Le  ripetute  sottrazioni  sanguigne  erano  ogi\i 
volta  evidentemente  seguite  da  accfriei^mento  nella  coagulazione. 
E  io  questa  successiva  modificazione  presentata  dal  sangue  si 
ebbero  a  notare  quelle  apparenze  appunto  che  aveva  per  gradi 
sviluppate  il  primo  sangue  estr^itto^  cioè  nei  primi  salassi,  una 
cotenna  appena  pellicolare ,  poi  borsiiorme ,  quindi  completa  , 
me  molle,  finalmente  una  cotenna  fitta»  coriacea  e  coartata  in  pic« 
colo  grumo,  immerso  in  molto  siero. 

L'ammalato  ,  che  ne*  primi  giorni  di  malattia  sembrava  poco 


/ 
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conrerma  e  schiarimento  del  criterio  che  se  ne  deduce 
mettono  già  in  chiaro,  aver  9t$o  gran  valore  piuttosto 

meno  che  soffoctto  daiU  Tiolenta  pneHinonite  eoi  era  in  hàXkk^ 
andò  mano  mano  riacquistando  una  piò  ampia  e  libem  raspine 
alone,  cessò  dagli  spati  craenti,  e  si  avviava  già  alla  gnarigume 
sai  finire  della  tersa  settimana.  A  malgrado  di  ana  infiamma- 
zione veemente  si  notò  pochissimo  movimento  febbrile  in  tatto 
il  decorso  della  malattia.  NeUa  oonvalesoensa  si  mostrò  nn  po' 
di  edema  allo  scroto  ed  alle  gambe,  che  svanì  in  pochi  giorni 
sotto  l'oso  del  nitro.  Un  mese  dopo  la  soa  entrata  all'ospedale 
il  Garìmati  n'nsd  gaarito. 

Riassamendo  adanqoe  le  principali  oontingense  di  questo  iàU 
to  (a)  esse  tenderebbero  a  stabilire: 

1.^  Che  an  sangae  paò  spontaneamente  mantenersi  liqoido 
per  molti  giorni,  sensa  che  perciò  abbia  perdnta  la  firasitil  di' 
coagolarsi. 

2'*  Che  an  sangae  il  quale  si  mantiene  longo  tempo  Uqeido 
Inori  de*  vasi,  o  che  è  molto  tardo  a  coagolarsi,  è  assai  piò  lon- 
tano dalla  soa  corrosione  di  ono  che  si  rappiglia  piò  presta* 
mente. 

3.*  Che  II  mantenersi  liqoido  o  disdolto  del  sangoe  anche 
per  parecchi  giorni  non  prova  die  esso  sia  privo  di  filwina ,  o 
mancante  di  plostìeilà,  giacchò  a  eoo  tempo  poò  presentare  ona 
quantità  di  fibrina  ed  ona  tenadtò  di  coagulo  superiori  a  quelle 
dbe  il  sangoe  piò  normale  possa  mai  offrire. 

4.^  Che  slooome  il  massimo  lentore  nel  quagliarsi  del  sangoe 
accompagna  il  piò  veemente  stato  flogistico  ;  cosi  esso  qoagliarsi 
va  numo  nuno  accelerandosi  coirawidnarsi  del  processo  morboso 
alla  soa  goarigione,  fino  a  compirsi  in  cosi  breve  spaslo  di  teaipo 
da  non  oSHre  piò  traoda  di  cotenna. 

5.*  Che  le  sottraaioni  copiose  e  ripetute^  come  vincono  la  Ho* 
gosl  I  cosi  dimlnolscono  in  pari  tempo  anche  k  rssistensa  pie* 

(a)  /  si^fi  dottori  C.-A.-Galderini ,  Froa  e  Gio.  Pavesi 
Amalo  fSRmo  diftto  gformUmeiue  ai  fimunem  offèrti  da  queam 
smne. 


lOI 

nel  fissare  un  limite  alle  soUrasioni,  che  nell  '  incorag- 
giaroe  la  continuaziooe. 

Ed  invero  il  oonfroolo  fra  la  coagalasiono  del  san- 
gue ehe  esee  pel  primo  e  quella  delF  ultimo  sgorgato 
in  un  salasso  9  se  il  criterio  assunto  non  ci  inganna  , 
puòt  indipendentemente  da  tntti  gli  altri  sintomi  pre- 
sentati dal  malato  »  indicare  evidentemente  se  V  èva* 
coesione  sanguigna  tende  a  normalizzare  i  poteri  vitali 
nelle  funzioni  dell'organismo,  ora  liberandoli  da  op* 
pressioni  congestive,  ora  diminuendone  gli  ostacoli  nati 
nell'eccessiva  e  squilibrata  attività  de'  nervi  ;  oppure 
se  r evacuazione  del  sangue  attacca  con  tutti  i  suoi 
effetti  depauperanti  le  forze  necessarie  all'esercizio  della 
vita,  e  .direttamente  ne  esaurisce  la  potenza.  Però  fra 
le  due  indicazioni  date  da  questo  segno,  l' uldma  non 
solo  è  la  più  importante ,  giacché  il  non  ascoltarla 
vale  quasi  indubbiamente  un  esito  fatale  al  malato  » 
ma  è  forse  anche  la  più  attendibile  o  almeno  la  più 
comprovata  da'  fattL  I  casi  riferiti  dimostrano»  che  se 
la  coagulazione  del  sangue,  convenientemente  osser- 
vata, è  giunta  ad  una  certa  celerità,  e  tale  si  mani- 


s«ataU  «Uà  coagoluioDe  dai  sangue  oostltoito  in  tale  condì-* 
cione  morbosa. 

6.®  Che  Unto  meglio  an  organismo  sosterrà  le  abbondanti  e 
iterate  depleùoni,  quanto  pia  lentamente  il  sangue,  da  esso  for- 
nito sabirà  la  coagulazione  ,  e  viceversa. 

7.^  Cbe  il  sangue  più  lentamente  coagulabile  è  il  sangue  più 
vitaliaaato,  ossia  quello  dia  difende  pia  ostinatamente  uno  stato 
analogo  a  quello  nel  quale  trovavasi  entro  i  vasi,  cioè  lo  stato 
di  liquidità,  contro  le  esteme  potenze  che  tendono  a  risolverlo 
in  p'ìncipj  iuorganid  per  una  serie  di  metamoriosi ,  la  prima 
delle  quali  si  à  la  coagalationf. 
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festa  ripetutamente ,  e  va  crescendo  colla  emissione  , 
non  sì  può  insistere  in  questo  metto  senza  la  perdita 
deir infermo;  mentre  l'ammalato  non  muore  quasi 
maiy  quando  la  si  è  sospesa  anche  prima  che  il  eoa* 
gulamento  sanguigno  abbia  acquistato  un  grande  af- 
frettamento,  anzi  anche  allorquando  persiste  in  un 
ragguardevole  Untore,  sebbene  nel  piti  di  questi  casi 
la  cura  riesca  la  meno  spedita  e  la  meno  perfetta. 

Non  si  trae  sangue  impunemente  quando  la  resi* 
étecsa  vitale  al  rappigliarsi  della  fibrina  si  manifesta 
iteralamente  depressa  o  minima  con  un  pronto  coagu- 
lamento» e  puossi  invece  senza  grave  dannoi  e  spesso 
senza  alcuna  manifesta  conseguenza  spiacevole,  smet- 
tere r  evacuazione  di  sangue  anche  allora  che  il  suo 
coagularsi  compiesi  così  lentamente  da  dare  ancora  una 
decisa  cotenna.  Ciò  prova  legarsi  bensì  ad  una  con- 
dizione dì  esaltata  attività  nerveo-vascolare  la  liqui- 
dità mantenuta  lungo  tempo  dalla  fibrina  fuori  del- 
l'organismo, ed  esprimere  colla  conseguente  sua  co* 
lennazione  il  grado  di  flogosi  tuttora  in  corso,  ma 
non  essere  assolutamente  necessario  »  anzi  forse  nep- 
pure utile  sempre,  il  trattare  una  malattia  di  que- 
st'indole colla  cacciata  dì  sangue,  finché  il  sangue 
stesso  dimostri  ridotto  l'organismo  e  ogni  sua  parte 
al  di  sotto'  della  normale  stenla.  O  in  termini  più 
chiari  :  non  esser  necessario ,  per  ben  guarire  una  in- 
fiammazione,  accompagnarla  coi  salassi  fincliè  il  san" 
gue  non  dà  piii  cotenna^  mentre  è  assolutamente  ne- 
cessario  cessare  dalle  emissioni  quando  esso  sangue  si 
coagula  con  una  rapidità  superiore  a  quella  che  pre- 
senta nello  stato  di  salute. 

E  qui  si  noti  che  la  cotennazione  del   sangue ,  a 
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pari  eoagalabtUtò^  ti  rendo  tempra  ptil  facile^  e  quindi 
pTà  grande  dopo  un  certo  numero  di  tdttrazioni  che 
non  alle  prime^  per  la  diminuita  densità  che  il  sangue 
stesso  va  mano  mano  acquistando  in  forza  delle  per- 
dete fatte  dal  sistema  vascolare,  come  si  è  ampiamente 
dimostrato  altrove  (i):  ciò  che  deve  naturalmente  sem« 
pre  piii  diminuire  T espressione  flogistica,  e  la  conse- 
gaente  indicazione  del  salasso,  tratta  dalla  cotenna  che 
copre  il  sangue  dopo  un  certo  numero  di  emissioni. 
La  cotenna  infatti^  non  essendo  essenzialmente  pro- 
dotta né  da  un  aumento  di  fibrina,  nò  da  una  dimi- 
nuzione di  globuli  rossi ,  né  da  un  attenuamento  dello 
tiero ,  ma  sì  da  una  certa  lentezza  nel  coagularsi  del 
sangue ,  ossia  dalla  facoltà  che,  per  alcune  condizioni 
iporbose  dell'organismo,  e  principalmente  per  l'in* 
fluenza  del  processo  flogistico»  la  fibrina  acquista  di 
mantenersi  per  un  tempo  più  o  men  lungo,  sempre 
però  superiore  al  normale,  allo  stato  di  liquidità, 
fuori  delle  vene;  la  cotenna ,  dico,  può  scomparire  a& 
fatto  per  la  semplice  modificazione  della  suddetta  fa- 
coltà della  fibrina.  Quando  la  fiogosi  si  attuta ,  e  le 
morbose  reazioni  vanno  adeguandosi  ai  movimenti 
della  salute,  il  sangue  avrà  cessato  anch'  esso  di  con* 
tenero  la  fibrina  in  istato  di  iperstenia ,  e  quindi  su- 
birà il  suo  coagulamento  entro  quello  spazio  di  tempo 
che  non  permette  la  comparsa  della  cotenna.  Avviene 
opn  di  rado  infatti  di  vedere  che^  se  per  qualche  mo^ 
tivo  che  non  sia  il  risorgimento  della  flogosi,  si  trae 
sangue  nella  convalescenza  inoltrata  di  una  grave  in- 


(1)  V.  Ann.  Onfv.  dì  ned. ,  aprile  184S  «  SolU  Cotenna,  ecc.  »« 
Ascili  2.    • 


io4 

fiammastooei  Della  cara  della  quale  aiaai  aoapeto  il  aa- 
laaao  quando  il  aangue  preaentavasi  ancora  coperto  di 
fitta  croata  flogistica^  tsto  non  ne  presenta  piii  alcuna 
traccia» 

Un  malato  può  avere  in  circolazione  un  sangue  che» 
estratto^  dà  cotenna,  e  può  nonostante  guarire  perfet- 
tameole  senza  il  salasso.  Di  questa  mutazione  subUa 
dal  sangue  entro  i  vasi,  senza  che  profuse  crisi  abbiano 
fatto  credere  evacuata  per  altra  via  la  materia  mor» 
bosa  di  cui  il  sangue  reputavasi  inquinalo  per  es- 
sere cotennoso  9  gli  antichi  fecero  spesso  le  meraviglie. 
Ma  fedeli  all'osservazione  avevano  nondimeno  stabi- 
lito per  canone:  «  Ob  solam  crustam  inflammatoriam 
¥enaesectio  repeteoda  non  est  (i)  »• 

La  cotenna  non  è  dunque  un  nuovo  prodotto  che 
renda  inetto  il  aangue  in  cui  si  trova  alle  funzioni 
della  vita:  essa  non  è  che  una  nuova  apparensa  aa* 
aunta  dalla  massa  sanguigna  per  una  diversa  disposi* 
aione  dei  suoi  principii  nell'atto  che  si  coagula.  Quello 
che  turba  il  meccanismo  normale  della  formazione  del 
grumo 9  in  modo  da  farvi  comparire  la  cotenna»  è 
ano  staio  iperstenìco  della  sua  fibrina;  la  quale  è  fra  i 
materiali  del  sangue  quello  che  riceve  la  pia  elevata  in- 
formazione vitale  dai  solidi  deiranimale  entro  cui  cir- 
cola» e  della  quale  è  ancora  palpitante  alcuni  istanti 
dopo  che  li  ha  abbandonati. 

Su  questo  particolare  stato  di  iperstenia  della  fibrina 
richiamerà  in  altra  occasione  T  attenzione  de' miei  col- 
leghi, e  allora  sgombrerò  il  concetto  dalla  oscurità 
che  tnliinu  H«i  questo  annuncio  vi  potrebbe  notare.  Ba- 

(1}  QuarÙL  Met.  med.  mfUmm. ,  pag.  70.         • 
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tti  per  ora  sapere,  coma  la  fibrina  etpri matassai  bene 
qoesta  stia  condizione  colla  cotenna  cbé  induce  nel 
sangue >  mentre  ritornata  allo  stato  di  salutCì  governa 
la  sua  coagulatione  in  modo  che  la  cotennaiione  in 
esso  non  ha  pìh  luogo;  che  la  fibrina  viene  condotta 
dalla  sua  condizione  flogistica  a  questo  stato  di  sa» 
Iute,  massimamente  per  opera  del  salasso;  e  che  non 
è  nò  necessario,  né  conveniente  che  il  salasso,  Taccom* 
pegni  in  questa  discesa,  sino  a  raggiungere  la  coagu* 
bzinne  normale,  giacché  superato  un  certo  colmo,  la 
fibrina  subisce  spontaneamente  gli  ulteriori  gradi  di 
questa  modificazione. 


Siane  ài  alcuni  casi  di  tetano  traumatico  guariti  col 
muschio  e  colf  oppio  ^  dirette  al  sig.  dottore  Carlo 
Ampelio  Calderioi,  Redattore  degli  «r  Annali  uni- 
arsali  di  medicina  »,  dal  dottore  Pibteo  Balzare , 
medico  primario  dell*  Ospedale  di  Como. 

lo  Le  ho  promesso  di  far  conoscere  le  guarìgicmi  di  al- 
cuni  tetani  traumatici  ottenute  a  Como  col  mezzo  del 
muschio  e  delPoppio.  Mantengo  la  parola  non  senza  esi- 
tazione, non  perchè  io  ignori  che  queste  non  sono  novità, 
ma  piuttosto  per  ragione  de^ presenti  tempi,  che  avendo 
dimostrato  come  causa  di  molte  malattie  a  forma  spa- 
smodica, ed  anche  del  tetano,  la  flogosi,  potrebbe  de- 
starsi sospetto  pretendessi  io  con  questa  mia  scrit- 
tura di  rendere  retrograda  la  scienza,  e  non  conpsces- 
si,  e  volessi  dimenticate  le  osservazioni  e  le  indagini 
sulle  quali  venne  stabilita  la  grandissima  preponde- 
ranza delle  malattie  da  eccesso  di  stimolo  sopra  quelle 


ìo6 

di 'difetto,  «  le  assai  utili  innovazioni  «riforme  dietro 

ciò  introdotte  in  questa  parte  delle  mediche  dottrine* 

Noti  essendomi  gli  studj  fatti  sul  tetano  da  tanti 
illustri  Italiani  quali  sono  Borda  ^  Brera  ^  Bergamo' 
sddy  BarwerOy  Tommasini^  Speranza^  Riccardi^  ecc., 
io  sono  ben  lontano  dalP  occuparmi  in  tale  impresa* 
Premetto  anzi  la  protesta,  che  se  mai  ebbi  ad  essere 
malcontento  di  alcune  mie  cure,  si  fu  per  non  avere 
sempre  osato  di  spingere  Fattività  del  metodo  anti- 
flogistico con  queir  ardimento  per  il  quale  solo  si  ot- 
tengono talvolta  i  più  felici  risultamenti*  Se  non  che , 
riguardo  al  tetano  traumatico  avendo  avuti  argomenti 
di  dubitare  intomo  alla  di  lui  natura,  ed  al  più  con- 
veniente trattamento  ,  per  P  esito  fortunato  ottenuto 
con  metodi  opposti,  ecco  le  circostanze  per  le  quali, 
dopo  avere  sperimentato  invano  il  metodo  antiflogÌ8ticO| 
fui  condotto  air  impiego  del  muschio  e  dell'oppio. 

Ancora  studente  all'  Università  di  Pavia ,  la  vista 
de'  tetanici  aveva  lasciato  in  me  una  non  ordinaria 
impressione  dolorosa  sì  per  i  patimenti  da  cui  vedeva 
cruciati  gli  ammalati,  come  per  l'inutilità  de'rimedj 
d'  ogni  classe  tentati  alla  loro  cura,  perocché  ne  vidi 
l' esito  quasi  sempre  sfortunato,  ed  anche  allora  che  ai 
amputarono  le  parti  lese  dalle  quali  si  voleva  partisse 
la  causa  della  malattia.  Furono  però  eccesione  pochi  casi 
di  tetano  tra  i  quali  il  traumatico  dipendente  da  una 
spina  fitta  in  un  dito  salvato  dal  prof.  Borda  ^  e  ri- 
ferito nel  «  Giornale  di  fisica,  chimica,  ecc.  •  del  pro- 
fessore Cor^Uacchi  y  litW  zutìo  1819. 

Posto  nel  pratico  esercizio ,  non  sapendo  staccarmi 
dalle  ricevute,  e  dirò  meglio  dalle  dottrine  dominanti 
in  queir  epoca   all'  Universrtà  (  intendo  eccettuata  la 
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scuola  di  Hildenbrand)  essere  cioè  il  tetano  un  sin* 
tomo  di  meningite  spinale  o  della  mielite ,  nel  primo 
caso  di  tetano  traumatico  in  cui  m^  avvenni  (  era  un 
giovanetto,  Bellossi,  del  Borgo  Vico,  neil' anno  1811  ) 
non  lasciai  d^  impiegare  nella  cura  il  più  attivo  me« 
todo  antiflogistico^  animato  anche  dal  consiglio  del 
prof.  Farnese  che  il  vide  transitando  da  qui.  Il  ma- 
lato morì.  -  E  perdetti  qualche  anno  dopo  certo  Ortalli 
di  Ravenna,  uomo  robusto,  pure  attaccato  dal  tetano 
dietro  una  ferita  riportata  alla  pianta  d^un  piede,  e 
trattato  colla  medesima  cura. 

Mi  dispiace  di  dover  dire  che  le  circostante  non 
permisero  d^  istituire  V  ispezione  de'  cadaveri  :  perchè 
penso  che  V  anatomia  patologica  non  abbia  ancora 
tutto  fatto,  onde  rischiarare  la  questione,  sebbene 
già  fino  dal  Morgagni  siansi  trovati  argomenti  per  at- 
tribuire questa  generale  convulsione  alP  alterazione 
deir  apparato  encefalo-spinale,  mentre  ulteriori  inda* 
gini  su  alcuni  tetanici  defunti  fatte  anche  tra  noi,  o 
non  presentavano  segni  di  sicura  flogosi  o  solo  tali 
sconcerti  da  non  dare  spiegazione  della  gravissima  ma- 
lattia. 

Ma  r  esito  sfortunato  richiamò  alla  mia  memoria 
il  caso  già  da  me  osservato  nell'  ospedale  di  Como , 
di  una  guarigione  ottenuta  col  muschio  e  colPoppio  in 
un  cocchiere ,  certo  Angelo  Barbieri ,  nel  quale  erasi 
sviluppato  il  tetano  dietro  la  frattura  di  una  gamba. 
Avendo  quindi  interrogati  sul  proposito  i  signori 
chirurghi  curanti  dottori  Magatti  e  Casanova^  questi 
mi  assicurarono  di  avere  non  solo  nel  citato  caso,  ma  in 
altri  ancora  conseguito  buon  esito  co'me^zi  indicati, 
citandomi  i  nomi  di  alcuni  ammalati,  ed  i  comuni  a 
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cui  apparteoevano,  tra^  quali  ricordo  certo  Carlo  Ma- 
razzi,  cacciatore,  di  Lazzago,  per  ierita  d"*  arma  da 
faoco  al  naso,  e  che  vive  tuttora.  Dai  registri  deU 
Pospedale  in  seguito  fatti  ispezionare  dalFegr^io  no- 
stro sìg.  direttore  ftot  Carloni^  per  domanda  di  que- 
sta I.  R.  Delegazione,  risultò  cbe  i  casi  di  tetano 
traumatico  di  cui  si  tenne  annotazione  dal  mese  di 
febbrajo  1813  al  mese  di  marzo  i836,  riduce vansi  a 
dieci,  cinque  de^quali  guariti,  gli  altri  morti,  tra^ quali 
pure  Tundecimo,  ultimo  aggiunto  nello  specchio,  di 
natura  reumatica.  —  Ho  tenuto  calcolo  anche  di  questo 
caso  non  per  altra  ragione,  che  perchè  convenendo 
io  pure  nella  natura  flogistica  del  tetano  reumatico  9 
nemmeno  io  in  simile  circostanza  mi  sarei  attenuto 
a  cura  differente,  sebbene  esso  non  abbia  sortito  buon 
esito  (i).  —  Del  resto,  quantunque  io  non  conoscessi  con 
quale  guida  di  principi  teoretici  si  procedesse  nella 
cura,  e  sebbene  la  cifra  de' casi  fortunati  ed  infelici 
avuti  col  messo  del  metodo  indicato  fosse  pari,  ad 
ogni  modo  non  bastò  a  distruggere  in  me  il  già  in- 
sorto sospetto,  non  venisse  Ja  natura  del  tetano  trau- 
matico sostenuta  da  condizioni  patologiche  tali,  dà  giu- 
stificare la  cura  usata  negli  anzidetti  ammalati;  e 
tanto  più  entrai  in  questo  pensiero,  allora  quando 
vidi  il  Caronti,  la  di  cui  cura  era  stata  da  me 
intrapresa  col  salasso,  essere  poi  guarito,  mercè  del 
muschio  e  delP  oppio  impiegato  dal  sig.  dottor  Brio' 
schiy  come  leggesi  nella  Storia  che  presento. 


(1)  Paiono  due  cui  gravi  di  tale  natura  con  eoeiigìca  cura 
antiflogistica  curati  qui  dal  dott.  G.  Pincheui,  slmili  a  quelli  ri- 
purUli  da  Teséitr^  uel  Voi.  XGV  degli  AnnaU  di  medidna. 
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Siorla  di  gravt  tetano  traunuuico ,  letta  dal  dottar 
GnBBTO  Bbioscbi  nella  Sessione  medico  ^  chirurgica 
tenutasi  il  giorno  ag  agosto  i833  nello  Spedale  ci' 
vico  di  Como* 

«  Saverio  Caronti,  di  Blevio,  profinda  di  ConiOi  d'anni  27,  am- 
mogliato, di  professione  monitore,  il  giorno  20  giugno  p   p.  rì« 
portò  una  grave  contosione  con  laceraiione  alla  prima  falange 
del  dito  indice  della  mano  sinistra.  La  parte  lesa  fa  tosto  me- 
dicata col   metodo  di  prima  intenzione  fino  al  giorno  5  tosse* 
guente  loglio,  apponto  allorquando  ti   si  associò  il  trismo,  lu 
vista  di  che  qoell' esperto  medico-chirorgo,  dottor  Balzari,  ere* 
dette  opportono   di  sottoporre   l'ammalato   alla  e  ora  anliflc^« 
stica  cominciata  con  on  salasso.    Osservando  intanto  11  coranfe 
che  di  giorno  in  giorno  il  trismo  si  faceva  più  grave,  e  che  le 
cloniche  oonvnlsioni  si  estendevano  piosao  che  a  totto  il  corpo  | 
il  giorno  9  detto  mese  fece  trasportare  il  CaronU  a  qoesto  ospe- 
dale, siccome  adetto  da  fetono;  ed  infatti  da  me  tosto  visitato 
presentava  i  segoenti  sintomi:  Giaceva  sdrajato  in  letto,  immo' 
bile  come  ona  statoa,  ed  aveva  le  braccia  e  le  mani  stese  se- 
condo la  longbessa  del  tronco,  dolenti  e  fermamente  appressate 
al  tronco  I  le  gambe  solo  poteva  muovere  a  stento  e  con  dolo- 
re; i  moscoli  addominali  erano  pore  assai  tesi  e  dolenti  al  tat- 
to, l'alvo  natorale,  rigidissima  la  spina  dorsale,  il  collo  immo- 
bile, le  mascelle  tenacemente  chiose,  i  muscoli  temporali  e  mas- 
seteri dori  e  dolenti ,  e  specialmente  alla  parte  destra.  Per  buono 
torte  ^  i  denti  incisivi  v'  era  un  piccolo  spazio ,  per  il  quale 
al  poteva 'gettar  dentro  qualche  porzione  di  brodo  o  di  liquido 
niedicamento,  mediante  la  continua  assistenza  di  zelanti  infine 
mieti.  Lo  lingoa  era  qoasi  immobile,  eoo  oscora  e  breve  loque- 
la ;  fissi  e  loddi  gli  occhi  j  ed  In  fine  la  mente ,  la  respirazio- 
ne, il  polso,  il  calore  dello  cote  trovavansi  in  istato  normale. 
Sintomi  lotti  che  dimostravano  chiaramente  la  diagnosi  di  per- 
fetto tetano  troomatico,  di  pessima  diagnosL  ^~  Quanto  allMn 
dicazioae  ed  agli  indicati,  e  primamente  rigoardo  alla  parte  chi- 
rurgica, essendosi  rilevato  che  la  soddetU  piagata   falange  era 
profondo  e  dolente  ed  alqoanto   nerastra ,  opinai   che  venisse 
troncato  senio  ritardo,  riteaendola  II  fomite  della  malattia  uni- 


no 

tM9Élé.  I  signori  ooUeghi  assistenti  dottori  Pinchetti  e  Sih  adot* 
tarono  il  mio  parere;  e  conseguentemente  il  sig.  Casanova^  chi- 
rurgo primario  dell'ospedale,  esegiù  tosto  Toperaiione.  Circa  poi 
alla  parte  medica,  seguendo  mai  sempre  la  pratica  dell'esimio 
mio  precettore  Gio.  Pietro  Frank ,  non  che  quella  del  celdlier- 
rimo  Borsieri  e  di  molti  altri  valenti  medici,  riposi  tutta  la  spe- 
ranza di  salvare  il  Caronti  nell'  uso  interno  ed  esterno  del  mu- 
schio e  dell'oppio,  coli' intenzione  di  aumentare  le  dosi  grada- 
tamente fin  tanto  che  i  sintomi  diminuissero  in  gravezza  per 
indi  diminuirle  opportunamente  a  poco  a  poco ,  e  fino  alla  gua- 
rigione. Quindi  il  suddetto  giorno  9  luglio ,  nono  di  malattia , 
prescrissi  all'ammalato  i  seguenti  rimedj  : 

B,  Mosch.  orientai,  gr.  xx;  solide  in  Jq,  cinnamom.  une*  Vj. 
<—  Af.  (  da  prendersene  un  cucchiajo  ogni  ora  ). 

Inoltre  :  /?.  Olei  chamomilìae ,  une,  iij  ;  Laud,  Uquid,  Syden- 
ham,  drach,  ij.  —  M,  d,  (per  frizioni  più  volte  al  giorno 
lungo  la  spina  dorsale).  limonata  vegetabile  per  bevanda. 
Dieta  L* 

10  detto.  Ai  soliti  sintomi  si  unì  la  stitichezza  di  corpo.  Venne 
aumentata  la  dose  del  muschio  di  gr.  jv.  Si  prescrissero  pure 
due  clisteri  purganti,  ed  un  infuso  di  camomilla  raddolcito  con 
siroppo  diacodio,  per  bevanda. 

11  detto.  Andò  alquanto  di  corpo.  Si  replicò  un  clistere 
ammolliente,  la  stessa  bevanda,  e  l'olio  di  camomilla  col  lau- 
dano, stessa  dose  ed  uso.  -^  Al  dopo  pranzo  replicata  la  mi- 
stura col  muschio  a  metà  dose. 

12  detto.  Gli  stessi  sintomi,  oltre  la  comparsa  dell'iscuria, 
il  ventre  sciolto.  La  stessa  mistura.  Più  un  clistere  d'infuso  di 
camomilla  con  uno  scrupolo  di  laudano.  Istessa  bevanda,  e  ca- 
teterismo. 

13  detto.  La  malattia  è  stazionaria.  Le  orine  però  fluivano  na- 
turali. La  stessa  mistura  con  grani  vj  di  più  di  oppio.  Clistere 
ammolliente,  e  la  stessa  bevanda.  Lo  stesso  il  dopo  pranzo.  La 
mistura,  un  clistere  purgativo,  ed  un  bicchiere  di  vino. 

14  detto.  La  detta  mistura,  coli' aggiunta  di  grani  vj  di  oppio. 
Un  clistere  di  once  vj  d'infuso  di  camomilla,  e  di  once  ij  di 
olio  della  medesima.—  La  solita  bevanda,  ed  unzione  con  au- 
mento di  laudano  ad  una  dramma. 
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15  detto.  1  tljitoml  condauano  nella  iteisa  guiaa^  La  tteisa 
nristara  con*  grani  iij  di  oppio  di  più;  il  clistere,  e  la  bevanda. 

16  detto.  Diminuiti  i  sintomi,  furono  replicate  1* arnione  e  la 
bevanda,  più  an  bicchiere  di  vino  ed  nn  pajo  d'uova.—  Al  dopo 
pranzo  si  replicò  la  mistura  a  metà  dose. 

17  detto.  La  medesima  mistura,  an  clistere  d'infuso  di  ca< 
niomiUa,  due  once  d'olio  e  15  gocce  di  laudano.  Del  resto  ooaie 
sopra. 

18  detto.  Sintomi  presso  che  eguali.  S'aggiunsero  graìii  vij 
d'oppio  alla  solita  mistura.  —  Limonata  vegetale  per  bevanda 
raddolcita  con  siroppo. 

'19  dotto.  11  tutto  replicato  come  sopra. 
'  20  detto.  Replica  di  tutto.   Pia  i'  undone  da  farsi  anche  al 
ventre,  perche  teso  e  dolente. 
.21  detto.  Stessa  mistura  e  bevanda. 

22  detto.  Come  sopra. 

23  detto.  Aumento  di  sintomi.  Mistura  accresciuta  di  grani  ij 
di  oppio.  Stessa  bevanda. 

.  2lf  detto.  Il  tutto  mutato  in  bene. 

25  detto.  Le  cose  vanno  di  bene  in  me^ia  Si  risv^liò  pure 
l'appetito.  SI  concedette  un  po'  di  vitello.  —  Gli  stessi  rimedj. 

26  detto.  Come  sopra. 

27  detto.  Come  sopra. 

28  detto.  La  metìi  della  mistura.  Dieta  II. 

29  detto.  Il  quarto  dell'intiera  mistura. 

30  detto.  Lo  stesso.  Appetito  accresciuto.  Dieta  III. 

31  detto.  Come  sopra. 

32.^  giorno  di  malattia.  Come  sopra.  Di  più  l'unzione. 

33.^  giorno  di  malattia.  Come  sopra. 

34.®  giorno  di  malattia.  Come  sopra. 

35.^  giorno  di  malattìa.  Come  sopra.  Il  tutto  in  bene,  e  quindi 
iil  giorno  4  agosto,  svaniti  tutti  i  sintomi  cloniri ,  e  dcatrissato 
il  tronco  dito  del  tutto,  contento  e  riconoscente  il  Caronti  sorti 
dall'ospedale  per  recarsi  alla  patria  in  seno  della  propria  famiglia. 

All'  uopo  di  che  specialmente  si  tratta ,  debbo  far  osservare 
che  il  nostro  ammalato  nello  spasio  di  24  ore,  e  per  più  giorni, 
ha  potuto  sopportare  l'uso  di  grani  36,  peso  viennese,  di  mnaehtOi 
equivalente  a  grani  48  di  Milano,  e  grani  24  d'oppio,  peso  viea- 
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11686,  pari  a  grani  32  peso  milaneie,  oltre  i  distcri  oppUH  e 
le  untioni  col  laudano,  senta  risentire  alcun  slnUmio  cerebrale.  » 

Si   fa  dopo   questo  caso,   che  trasandando  ì  più 
sottili  raziocinj  sulP  argomento,  siccome  quelli  ripor* 
tati  dsXMonteggia  nelle  sue  u  Istituzioni  fi  al  Capo  delle 
lesioni  violenti ,  e  gli  esposti  dal  prof.  HUdenbrand 
negli  tf  Annales  Scholae  clinicae  medicae  Ticinensis  », 
determinato  d^ attenermi  ai  fatti,  trovai  che  ì   tetani 
guariti    col   metodo  antiflogistico  erano   al  confronto 
in  numero  minore,  e  per  lo  più  di  natura  non  Irau* 
matica,  ad  esempio  i  citati  da  Bergamaschi;  e  che, 
sebbene  la  storia   del  tetano   non  avesse   dimenticati 
questi  casi,  ne  ricordava  altri  benanche  di  felicemente 
curati  con  metodo  stimolante  da  non  men  celebri  pratici, 
]  di  cui  nomi  citati  da  Borsieri^  da  Giuseppe  Frank 
e  da  Samuele  Cooper  nel  suo  Dizionario ,  io  tralascio, 
per  non  farmi  bello  di  una  facile  erudizione  con  chi 
non  ne  abbisogna.  Pensavo  quindi  che  se  la  ragione 
per  la  quale  i  tetanici  sostenevano  grandi  dosi  di  op- 
pio non  era  quella  delf  abitudine,  ma  si  piuttosto  tale 
da  essere  spiegata  colle  leggi  della   diatesi,  la  tolle* 
ranza  in  un    tetanico  di  grani  817   di  oppio  dati  in 
cinque  settimane,  citato  da  fFhitCj  e  di  grani  5oo,  am- 
ministrati in   17  giorni  I  registrati  nei  u  Commentar} 
di  .Edimburgo  »,  e  riferiti  nella  «  Biblioteca  medica» 
di  Ptouifuetj  non   poteva  essere  trovata   che  in  uno 
stato  dinamico,  per  cosi  esprìmermi ,  negativo   degli 
ammalati,  i  quali  sarebbero  stati  trattati  colla  peggio 
mediante  un  metodo  antiflogistico:  e  tanto  più  quando 
si  sa  che   a   maggiori  dosi  ancora  fu  spinto  l'oppio 
in  alcuni  casi  di  tetano  indicati  nel  «  Dictionn.  abrégé 
de  thérapetttique»,di  Szerlecki.  Dietro  questa  dottrina 
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do*  tetani  fatte  con  gntiidi  dosi  di  oppio  non  ai  abbia 
atapiditàj  ubbriachezaa,  delirio,  sonno,  insomma  av- 
velenamento; ed  il  perchè  la  talora  non  riescita  del 
fimnaco  dai  suoi  partigiani  (CuUeny  Cooper  J  si  at- 
tribnisca  a  timidità  nel  di  lui  uso.  «—  Poi  prosegui- 
vo :  Se  è  una  verità  innegabile  che  vi  ebbero,  dei  te- 
tanici salvati  col  metodo  antiflogistico,  sono  perA  egual- 
mente certi  anche  i  casi  redenti  dalla  morte  pon  una 
cura  opposta  :  «  questa  alternativa  mi  preseptava  le 
domande— quale  fosse  la  ragione  di  questa  differenta» 
e  se  mai  nelP  insieme  de^  sintomi  che  costituiscono  il 
tetano  vi  avessero  circostanae  speciali,  caratteristiche, 
the  potessero  in  tanta  oscurità  servire  di  guida  ad 
una  più  opportuna  cura«  Cercavo  in  seguito  se  a  sta- 
bilire questa  di£Eerenaa  potessero  essere  di  qualche 
lume  le  distiniioni  scolastiche  di .  tetano  idiopatico , 
ttfflpatico,  nervoso,  e  se  da'  queste  varie  qualità  ne 
discendessero  ie  varietà  d^^  risultati  che  scorgonsi 
nelle  neeroscopie  deUetaoica*  Cercavo  se,  ad  esempio, 
la  febbre  che  accompagna  od  essurge  a  tetano  svi- 
luppato, il  dolore  acuto  lungo  la  colonna  vertebrale, 
aumentato  dai. movimenti  :0  dalla,  pressione  Catta  su 
di  essa,  fossero  indicazioni  di  causa  reumatica,  ed  in- 
diai d^  infiamnaasione  4d  centro  nervoso  ;  se  la  man» 
eanaa,  asserita  dal  Af^  Cooper^  di  crosta  flogistica,  e 
la  minore  coagulabilità  e  consistenza  dei  sangue  dei. 
tetanici,  se  per  ultimo  il  criterio  del  p^lso,  potessero 
essere  di  scorta  per  appigliarsi  ad  un  metodo  di  cura  : 
e,  preferibilmente  alP  uso  del  maschio  e  delP oppio,; 
V  impi^  fortunato  ottenuto  nel  tetano,  dal  vino ,  dal- , 
Tammoniaca ,  dall'  eletlriiDÌtà>  dall'  amica,  dall'  assa- 
àmuu*  FoL  CIX»  5 
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fetida,  dal  fosforo,  dalla  tintura  di  cantaridi ,  dalP^^liò 
di  tcrcbintina,  dal  nnuriato  di  barile,  dalla  china,  e 
quindi   dal  solfato  di  chinino  «  anche  scnaa  la  circo- 
sUnza  della  periodicità,  come  renne  detto  dal  signor 
dott.  Frua  essersi  dalla  S.  V,  non  ha  guari  ottenuto.— 
Poi  avendo  preso  ad  esame  le  cause,  vidi  che  se  nei 
tetani   detti  reumatici   il  metodo  antiflogistico  corri- 
•pendeva,  era  nell'  ordine   terapeutico  per  cui  guari- 
scono altre  malattìe  delF  istessa  natura^  e  siccome  A^ 
mili  esempj  si  ebbero  a  prova  anche  tra  noi,  trovavo 
lacile  la  spiegazione,  perchè  avessero  avuto  un  eaito 
fortunato  casi  consimili  citati  da  Mant^ffay  fVricAy 
Curriey  Ballerini,  Sacchetti,  Montani,  Borda,  Bre- 
ra, BerganuucU,  e  Speranxa  rammentati  nelle  ag« 
giunte  al  «  Dirionario  dasrico  di  medicina  »,  e  nei 
quali  era  stato  prima  infruttuosamente  tentato  P  oppio. 
Siccome  poi  io  non  poteva  mettere  in  dubbio  i  te- 
tani trattati  con  esito  fortunato  nelPospedide  di  Como, 
li  contrapponeva  ai  primi  s  e  tanto  più  che  dai  nomi- 
nati chirurghi   venni  asricurato  avervene  tra   qilesti 
qualche  caso  che,  trattato  da  principio  senza  vantaggio 
colla  medicatura  antiflogistica  innanzi  di  entrare  nd 
Pio  luogo,  era  poi  quivi  guarito  col   muschio  e  col- 
P  oppio.   Innanri  a  tutti  questi   finalmente  io  poneva 
quello   del   Caronti ,   la  di  eui  cura ,  come  si  vide 
nella  storia^  da  me  intrapresa  col  salasso,  fii  vitto- 
riosamente dal  mio  antecessore,  signor  dottore  Brith' 
schi^  col   muschio  e  colP  oppio  compita.  A   questo 
fatto  io  univa  il  caso  di  un  cane  che  avvelenato 
colla  noce  vòmica  »  e  diventato  tetanico ,  fu  salvato 
con  una  forte  dose  di  laudano,  dietro  la  cognizione 
che    alle  convnkioni   di  coloro   in   cui  venne  abu- 
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sato  questo  tòssico  riparavano  i  pratici  coIP  oppio  e 
^oU' ammoniaca ,  sulla  cui  virtù  stimolante  nessuno 
vi  ha  che  pur  dubiti.  Io  trovava  poi  migliore  appog- 
gio alle  idee  che  sul  proposito  mi  si  volgevano  in 
mente  negli  esperimenti  già  istituiti  da  Magendie^ 
Orfilay  ed  ultimamente  colla  ^nooe  vomica  dalF  illu- 
stra prof.  Giacomm,  il  quale  stabilendo  negli  stricnos 
nn^  azione  diametralmente  opposta  a  quella  del  mu* 
Schio  e  deir  oppio,  potevano  dare  un  qualche  lume 
per  penetrare  nelPoscurissima  essenza  del  tetano;  tanto 
pii  se  h  una  verità  che  negli  animali  sottoposti  al- 
P  influenza  del  veleno  in  discorso,  non  si  trovano  al* 
terazioni  organiche  manifeste  nel  midollo  spinale  e 
suoi  inviluppi,  ed  il  tetano  di  cui  muojono  presenta 
accidenti  eguali  a  quello  nato  per  flogosi  in  quelle 
parti.  —  E  tornando  alle  ragioni  io  replicava  :  se  si 
sono  guariti  coi  più  forti  stimolanti  i  tetani  y  come  si 
chiamerà  da  taluni  la  meningite,  o  mielite  tetanica  il 
tipo  più  elevato  in  fra  le  acute  finali  flemmasie  t  E 
dato  che  il  tetano  sia  il  prodotto  anche  di  un  solo 
turgore  vascolare,  che  il  travaglio  é  lo  strano  di  spa- 
simi lunghi  e  continuati  non  possono  mancare  di  pro- 
durre, perchè  gli  stimolanti^  anziché  innalzare  P  an- 
giodesi  spinale  al  grado  di  un  processo  infiammatorio, 
l'hanno  al  contrario  potuta  risolvere?  Trovavo  che  i 
più  degli  scrittori  sostenevano  doversi  questo  evento 
ai  sudori  copiosi  indispensabili  sempre  al  buon  esito, 
e  che  destansi  negli-  ammalati  specialmente  per  Puso 
de^rimedj,  e  molto  pia  dell'oppio;  ma  trovavo  que- 
sto effetto  non  costante,  e  molti  tetanici  sudare  anche 
senza  avere  preso  il  ridetto  rimedio.  Non  sapevo  del 
resto  persuadermi  come,  non  essendo  talora  sufficiente 
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questo  aalalare  moYimeiito  del  sudore  a  sciogliere  la 
flogosi  di  altri  visceri  meno  importanti  de^  cordoni 
nervosi  contenuti  nello  speco  vertebrale,  anche  ajuts^to 
colle  sanguigne ).  e  cogli  altri  argomenti  debilitanti; 
come,  io  replicava,  il  sudore  potesse  essere  sufficiente 
ad  indurre  la  risoluzione  di  una  delle  più  gravi  ma- 
lattie ,  e  meglio  a  superare  la  forza  del  male,  e  la 
intempestiva  e  non  conveniente  azione  de^rimedj:  ci& 
che  mi  riesciva  ancora  molto  più  sorprendente,  riflet- 
tendo che  la  loro  dose  sarebbe  stata  talvolta  più  che 
sufficiente  ad  dpprìiAere  e  distruggere  la  vita.  Per 
ultima  difficoltà  finalmente  mi  si  presentò  il  pensiero 
che  r  azione  delle  unzioni  mercuriali ,  o  quella  del 
calomelano  unito  talora  ali*  oppio ,  e  V  uso  contempo- 
raneo de*  bagni,  dessero  per  awventura  la  spiegazione 
a  lauto  mistero:  ma  declinai  dal  crederlo,  perchè  non 
in  tutti  icasi  furono  impiegati  gli  anzidetti  mezri,  e 
nullameno.r  esito  è  stato  egualmente  felice.  Conchiu- 
devo  col  persuadermi  sempre  che  la  questione  in  di- 
scorso, da  taluno  giudicata  definita,  non  lo  era  ancora: 
epperò  che,  non  essendo  ancora  stabilita  la  vera  es- 
senza del  tetano,  ed  in  conseguenza  il  più  conve- 
niente metodo  di  cura,  in  tanta  incertezza  potevansi 
con  coscienza  ripetere  gli  esperimenti  senza  meritarsi 
la  taccia  d* imprudenti,  e  tanto  meglio  che  anche  tra  i 
più  sottili  ragionatori  sulP  argomento  trovavo  chi  con- 
veniva  essere  qu(;sto  gn  disordine  nervoso,  idiopatico, 
sui  generìsj  di  natura  intieramente  diversa  ed  avvilup- 
pta  ancora  in  grave  oscurità  {Jiercrombie^  Ollirier 
jyAngers^  e  Tomniasud):^  «  e  che  la  condizione  pato- 
logica di  questa  malattia  rimane  il  più  delle  volte 
pure  oscura ,  non  solamente  prima  della  morte ,  ma 
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anche  dopo  la  dissezione  del  cadàvere  »  :  ragione  pefr 
cui  non  dovevasi  dimenticare  la  ripetuta  sentenza  del 
dott.  Qianmnijù  che  il  giogo  di  una  prepotente  teo- 
rìa non  ci'  deve  legare  esclusivamente  ad  una  sola 
maniera  di  vedere  anche  in  , questa  materia,  dacché 
la  varietà  delle  cause,  ed  i  varj  risultamenti  de^ mezzi 
differenti  ed  opposti  di  cara  nel  tetano  sembrano  in- 
dicare che  ve  ne  siano  di  diversa  natura  ». 

.A^iunsero  fermezza  alfa  mia  determinazione  le 
dottrine  spiegate  dai  dottori  Monteggiay  Guani  e 
Tonimasini  9ul  dolore,  che  non  già  ne^sooi  rapporti 
colle  cagioni  da  cui  può  essere  originato  o  mantenu- 
to,  ma  piuttosto  nella  stia  essenza  di  sensazione  do- 
lorosa, considerato  quale  potenza  contrp^timolante  atta 
a  produrre  ano  stato  di  vera  debolezza  neir  individuo 
tormentato,  deve  mettere  in  tale  condizione  dinamica 
anche  il  tetanico,  da  avere  bisogno  di  forti  eccitanti 
per  corrispondeife  alla  indicazione  di  calmare  il  do- 
lore, sostenere  le  forze,  e.  guarire  la  malattia.  Quanto 
alla  dose' del  muschio  e  deir  oppio,  e  specialmente 
di  quest'ultimo,  tolsi  coraggio  da  CuUen^  StaiZy  Rich^ 
ter ^  Friz^  Monrò^  Larrey^  e  specialmente  dal  si- 
gnor consigliere  prof.  G.  Frank^  che  interrogato  da 
me  sul  proposito 9  sebbene  inclinasse  nel  tetano  allM- 
dea  della  spini  te,  mi  ripetè  quanto  aveva  già  detto 
neli'  opera  sua  «  Univers.  Prax.  Prsecepta  »  :  «  Farma- 
cam  istud,  quamvis  ssepe  sxpius  votis  neutiquam  re- 
apondeat,  cum  efBcaciora  auxilia  adbuc  desiderentuTi 
praecipue  si  tetanas  et  trismus  nerveus,  vel  trauma- 
ticos  sine  febre  eveniat,  sacram  constituit  anchoram. 
Atl  conspicuas  autem  ut  adhibeatur  doses  opus  est  <». 
Cosi   disposto  a  litcìtare  la  etra  del  tetano  Iraa- 
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matico  col  muschio  e  colP  oppio,  essèndomió  offerta 
V  occarione  nel  caso  del  2ierboni  j  eccone  i  risuilati 
nella  storia  che  espongo. 

Storia  di  un  tetano  tratanatico  guarito  col  muschio  e 
coir  oppio  f  presentaia  aOa  Sessione  meàtconJiirur" 
giea  ddt  Ospedale  di  Como  nel  mese  di  marzo  dA 
fanno  i838^  dal  dottor  P.  Bitziai» 

Bonayeiitiini  Zeilxmi,  nativa  di  Zelbio,  e  dimomile  a  Gonoi 
d'anni  11,  di  oosUtaiione  robosta  e  molto  viFacei  riportò  nel 
GmiBne  di  Yergosa,  il  giorno  16  novembre  18S7  mia  ferita  alla 
mano  siniatra  per  esplosione  di  mt  fadìe  earicato  a  polvere  mi- 
sta a  frammenti  di  veochio  moro.  La  carica  penetrò  nel  palmo 
delta  mano,  sortendo  dalla  parte,  del  dorsa,  e  lasciandovi  mi 
loro  irrq^olare  per  la  laceraiione  della  pelle  e  per  la  firattn» 
delie  ossa  del  metacarpo ,  coslocliè  era  qeasl  staccato  II  dito 
mignolo» 

Trasportato  in  dttk  la  ferita  venne  medicata  da  ma.  diiraigp 
minore  con  filacce  ascintte,  sostenate  da  mia  lasciatura  compres- 
siva, onde  arrestare  remorragia.  La  lerioi^  però  non  era  tale 
da  richiedere  Tampatasione  della  mano,  la  quale  d'altronde 
•non  sarebbe  stata  per  alani  modo  concessa  dal  parenti. 

Sopraccbiamato  in  tene  giornata  dall' acddenle,  vidi  la  ferita 
quale  venne  descritta,  e  che  cominciava  a  mostrare  qualche  sa- 
pnrasione.  Ne'  s^foenti  giorni  detergevasi  per  il  distacco  de* 
lembi  mortificati,  e  la  piaga  trattata  col  semplice  tuignento  ce- 
rato progrediva  alla  gnari^one,  quando  il  giorno  26  detto  fui 
chiamato  per  dolori  credati  reumatici  che  tormentavano  il  ma- 
lato, il  quale  riferì  che  nella  notte  aveva  sentito  delle  oontm- 
aioni  penose  nell'arto  ferito ,  che  era  stato  Inquieto ,  ed  inco- 
modalo alla  gola  come  chi  soifre  d' angina. 

Avendo  io  esaminato  l'ammalato,  trovai  manifesti  gli  indisj 
del-  trismo,  e  già  qoelli  del  tetano, per  nna  diIBcoltk  a  muovere 
liberamente  la  tesu  all' indietro.  La  ferita  era  in  buonissimo 
stato.  —  Prescrìssi  tosto  gr.  li)  di  oppio  puro  e  dr.  ij  di  nm- 
Schio  da  ridursi  in  xtj  pillole ,  una  delle  quali  doveva  prendere 
il  mablo  ogni  due  ore.  —  La  sera  era  già  sviluppato  l'epiaCotonQ. 
SI  conUnuarono  le  pillole. 
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Okimo'  29.  Madeiinii  skitiiaiiv  aa  pie  dolorali,  ed  via  «•• 
fBa  diipenU'  Ball'ammablo.  Ripetute  le  pillole  di  oppio  e  in«- 
Schio  alla  stesaa  doie.  —  Alla  sera  11  trismo  era  A  forte  dieappens 
l'aoMMlato^  poterà  tioevere  qualche  be?aiida  In  boeoa.  81  adol- 
aero  le  pillole  nel  vino;  e  fii  &tu  Inngó  la  spina  cervicale,  del 
dono  ed  ai  lati  delle  mascelle  una  fritione  con  once  j  di  «n* 
gnenlo  nMrouriale ,  a  col  vennero  nniti  gr.  lij  di  op|^ 

Giorno  30.  Qoalche  diminnaione  nella  freqaensa  ed  loien- 
sione  delle  scosse  dolorose.  Nessan  sopore,  ami  maggior  viva- 
cHà  nelle  idee.  Vennero  ripetole  le  saddette  pillole ,  e  la  fri- 
lione  col  medesfano  nngoento.  —La  seni|  còntinaate  le  piUolsi 
e  lepUcata  la  filsione* 

Giorno  1.^  dicembre.  Qaaklie  leraissione  nei  dolori.  Si  conti* 
mò  nei  prescritti  rime^j.  Verso  meiio  giorna  tì  fìi  esaoerba- 
lAone  de*  sintomi.  Osserfala  la  ferite  era  qòasi  yidna  a  cicatri- 
ce, am  la  mano  In  oontimu  flessione ,  e  tratta  in  mia  violenta 
abdnaione.  81  eonlimiano  le  pillole.  -*  La  sera  tenalonS  tetanica 
al  Téntrie.  Vennero  applicati  dne  clisteri,  composti  di  infitto  d& 
ounomilla,  dr.  « j  di  essa  lelida,  dr.  j  di  laÌMÌano. 

Giorno  2.  Le  cose  Tanno  alla  peggio ,  perchè  si  Tede  oompa* 
lira  il  tetano  anche  sotto  la  forma  di  emprostotono.  Fa  appli- 
cato on  faugo  Tesdcante  alla  parte  posteriora  del  ooUo,  e  ùtte 
■naioni  al  rentra  con  oUo  di  josdamo  nero.  ^-  La  sera  en  com- 
parso Il  pleorostotonoy  per  il  qoale  soorgevasl  deformemente  ple> 
gaio  il  tronco  dell*  infermo  da  sinistra  a  destra.  Fa  proscritta 
la  morfina  alla  dose  di  gr.  lij  in  tra  pillole  da  sommlnistiarsl 
nelb  notte,  neUa  qoale  da  me  Tedato  trovai  tale  lo  scomponi- 
mento della  fisonooùa  dell*  ammalalo  che  non  era  pia  ricono« 
scibile.  Straalava  coi  lamenti  iDcesMnd  gli  assistenti',  e  li  sten* 
cava  obbligandoli  a  finegarlo,  ed  a  detergergli  il  sadoro  che  ab- 
bendante  traBMndava,  asserendo  di  sentile  dalle  frqsigloni  qaai« 
che  sollievo. 

Giorno. 3.  Le  cose  sono  senpra  nel  medesinso  stalo.  -^  Fu- 
rono ripetale  le  pillole  di  morfina,  ed  ordinate  ir^agioni  di  li- 
nimenlo  volatile  lango  la  spina. 

Giorno  4.  Nessan  cambiamento,  iìipetate  le  pillole  di  morfina. 

Giorno  5.  Ai  giuj  tetanici  ti  aggiansero  forti  dolori  intesti- 
nati.  Si  prescsàssero  clisteri  aiaoioUiettti.   Un"  onda  di  olio  di 
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ridilo.  Bodlkiecii^Dft  «I  vttilM  con  oìio  di  josdamo  •  Usdiao* 
—  L»  aera  mu  polvero  di  calomeiano  •  glalappa,  che  produM 
•f  acuaioiio  di  molte  mateiie ,  e  di  on  lombiioo. 
.  Giorno  6»  CcMiiiope  degli  incomodi  intestinali  ;  ma  il  tetano 
ointlaiia.  Furono  piescrìtti  gr.  ij  di  morfine  pnra,  acioita  in  acqua 
di  mandorle  amare,  sola  che  piacesse  all'ammalato» 

Giorno  7.  Cresciati  gli  spasimi ,  e  resi  piàfieqoenti.  Bipetnla 
raniidetta  mistora. 

.  Giorno  8.  La  spasmodìa  tetanica  aveva  attaccato  anche  il  cno- 
xe.  Le  ambasde  dell'ammalato  sono  indescrivibiUL  Non  poteva 
inghiottire  niente.  Era  minacciato  da  sincope,  sicché  i  mnscoli 
eiansi  rilasciati  ;  i  polsi  impiccoliti ,  mancanti  $  gli  occhi  rasi  ap- 
pannati. Lo  lasciai  qnasi  moribondo,  senza  prescrivere  rimedio. 
Qoesto  stato  dorò  qualche  ora;  ma  avendo  potato  in  segùto 
inghiottire,  venne  ripetota  la  'mistnra  colla  morfina»  Fece  ubkì^ 
di  nn  clistere  purgante ,  avendo  mani£BStato  tensione  al  ventre 
e  soppressione  d'orine.  Dopo  il  clistere  evacnb  molte  materie. 
Orinj^  nella  notte,'ed  ebbe  calma  non  solò,  ma  dormì  qualche 
ora.  Visitatolo  donaente,  la  di  Ini  fisionomia  erasi  ricomposte. 
Gettava  solo  di  tempo  in  tempo  qualche  grido  per  on  sopra- 
saito  spasmodico  che  cominciava  dal  braccio  oflfeso. 
.  Giorno  9.  Cominciò  a  trovarsi  assolutamente  meglio  ;  bendiè 
gli  q[>asimi  lo  tormentassero» erano  meno  violenti,  e  gli  conce- 
devano* il  sonno.  Apriva  già  la  bocca  con  minore  difficoltà  del 
solito.  Si  continuò  nel  solito  rimedio. 

Giorno  10.  Qnasi  nel  medesimo  stato  ;  ma  nella  giornata  avendo 
manifestato  nn  tremito  spasmodico  a  tutta  la  persona  si  prescris- 
sero gr.  xij  di  muschio^  e  gr.  ij  di  morfina,  divisi  in  zij  pillole 
da  prendersi  ogni  4  ore. 

Giorno  11,  12  e  13.  SensiMle  migUoraniento  tanto  nel  trismo 
che  negli  incomodi  del  tetano.  Prese  il  malato  a  lunghi  inter- 
tervalli  il  resto  delle  pillole  prescritte  il  giorno  10. 
.  Giorno  .14.  Rigidità  muscolare,  non  dolorosa  che  ad  intervalli. 
Fu  replicata  la  mistura  di  gr.  ij  di  morfina  coU'acqua  di  oMn- 
dorle  amare. 

.  Giorno  15,  16  e  17.  Sciolti  ormai  i  gnaj,  prendeva  qualche 
cucchiajo  della  predetta  solmione,  cessando  l'uso  d'ogni  rime- 
dio col  giorno  17,  in  cui  invece  .fii<  prescritta  una  .dieta  più  nu- 
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Irientei  ajatata  dal  vtoo.  La  mano  era  perfettamente  cieatriuata, 
e  ridotta  alla  naturale  direaione  mediante  un'estensione  oontt- 
nnate  e  la'  fasdatora  :  cessata  la  malattia  ho  osserrato  che  i  ma- 
scoli  delle  gambe  e  del  dorso  mantenerano  ancora  ona  certa 
rigidità,  la  qnale  riprodaceyasi  ogni  qnalfolta  l'ammalato  sen* 
tisse  freddo  od  avesse  motivo  d*  imtarsi.  La  fisonomta  per  lungo 
tempo  fa  atteggiata,  al  dolor»,  e  mostrava  l'impressione  della 
soflferta  malattia.  Fa  tolta  intieramente  anche  la  notata  rigideaia 
muscolare  coll'oso  di  alcani  bagni  caldi  attivati  con  vino  ed 
èrbe  aromatiche.. 

Alla  metà  dèi  pb  p.  febbrajo  l'ammabto  er»  perfisCtamente  rt« 
stabilito.  Fa  visitato  dorante  la  cara  dai  signori  dottori  SilOf 
Casanova  ^BallardùU^  I,  B.  medico  di  questa  Delegaaione  provin* 
dale. 

{N.  B,  L'ammalato  dal  giorno  27  Novèmbre  al  giorno  17  di- 
cembre fece  oso  di  mena  onda  e  messo  scrupolo  di  muachio,  di 
gr.  uLvij  di  oppio  puro,  di  gr.  xviij  di  morfina,  di  de  ij  di  lau- 
dano, di  once  vj  di  olio  di  josdamo,  e  di  once  jv  d' allento 
mercuriale  che  appena. mosse  la  saliyaiione  3v 

'  Ecco,  digno^  Dottore,  le  storie  che  Le  ha  promesso. 
Quale  conseguenza  possa  trarre  da  quéste  la  pratica 
io  non  Io  so.  So  bene  che  Io.  specchio  che  Le  unisco 
non  pai  essere,  vedalo  con  indifferenza,  perchè  ve- 
ritiero ed  ufficiale»  essendo  stato  presentato  alle  se- 
rioni  mensili  di  questo  ospedale ,  ed  a  questa  L  R. 
De!ega:zione.  Se  i  casi  poi  curati  col  magnetismo ,  o 
coir  elettricità,  dietro  le  viste  di  Mariannini^  di  iVb- 
bili^  di  MaUteucci^  debbano  avere  im  posto  tra  quelli 
da  me  citati,  volendosi  considerare  il  cervello,  ed  il 
midollo  spinale  come  un  apparato-elettro-magnetico , 
od  altrimenti}  se  i  sali  baritici,  o  chinacei  adoperati 
nella  cura  del  tetano,  non  so  se  traumatico,  colla  gua» 
rigione,  possano  èssere  di  qualche  lume  onde  scoprire 
la  vera  essenza  della  malattia,  e  dare  una  spiegazione 
della  virtù  de'rimedj,  e  dei  risaltàj^enti  de^metodi  misti 


e  di 'azione  contraddicentisi  ;  se  il  t/uid  ùnmutandum 
nella  cura  del  tetano  debba  essere  tutto  appoggiato 
alla  sola  teoria  del  dualismo  vitale,  ovvero  diretto  an- 
che da  altre  indicasioni  riferibili  a  segrete  mistioni 
organiche  alterate,  od  alla  qualità  dello  sconcèrto 
morboso  »  indipendentemente  dalla  ipostenia  ò  dalla 
iperstenia,  giusta  i  pensamenti  di  Hildenàrandj  o  spie- 
gabili colla  dottrina  della  irritazione  e  della  flogosi  ^ 
aooo  tali  quesiti  questi  che  io  dichiaro  di  sentirmi 
incapace  di  sciogliere:  epperò  no  lascio  la  spie- 
gazione  a  menti  più  elevate,  limitandomi  alla  protesta 
che  se  vero  è  il  fitto,  le  storie  che  Le  trasmetto  il 
narrano,  ed  in  modo  da  non  esscfe  poste  menoma* 
mente  in  dubbio» 

Chiudo  finalmente  colla  domanda:  Che  dovrà  dirsi 
della  morfina  adoperata  col  metodo  endermico,  ed  an- 
che internamente  ad  alte  dosi,  e  contemporaneamente 
alle  evacuasioni  sanguigne?'^ Anche  qui  lascio  di  co» 
trare  in  discussioni,  ed  invece  Le  nresonto  la  storia 
di  un  tetano  traumatico^  guarito  net  nostro  ospedale 
con  quest'  ultimo  trattamento  dal  rig«  dott*  Gtusqppe 
PedragUo ,  nel  t$mpo  che  suppliva  al  servizio  delle 
sale  chirurgiche;  ed  aggiungo  altro  specchio  dino- 
tante  i  casi  di  tetano  curati  nel  medesimo  ospedale, 
dalPanno'  i838  al  luglio  ift^S,  cqlla  relativa  cura. 

Sloria  dt  telano  traumatico  eaUóBco ,  t^ta'neBa  «Asf« 
jjone  mtdko'dttnuigica  ddl'Ospeàak  tU  Como  nrf 
mese  et  agosto  i843. 

«  Non  vena  essere  disiM«glate  frUca  P  «?eie  tenuto  dietro  al- 
l&MidMMnni  di  »««^  iiMlattla  ouii  imhbm  moHali»  d'indkJe 
oiouim,  b  epl  gnarigiofie  è  forse  Topcm  dalla  natami  poisvole 
però  r  «fata  tsrapUy  e  par  le  grandi  dosi  d'aodatodl  UMifimi 
impooimeiito  anmioiatrate. 

Il  coDtateo  Ravaj^  PMro»  di  Ureag  VsUe  Meni^gio,  f  saai 
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449  dt  Inkmu  compfaifaing,  riportò  il  23  aprile  p.  p.  isrtu  U- 
eero-OMilMa  000  fiatton  ali'  mdioe  della  nano  rinistn ,  per 
liCDppio  di  mina.  La  fierita  Tenne  aemplieeaente  medicata,  non 
omciiilnri  litennla  di  tanto  riliero  da  riciiiedeme  i'capoitasione. 
Tmooni  didotto  giorni,  s'aecoise  di  non  potere  aprire  in  tota- 
lità la  bocca,  con  dUEooltà  a  volgere  lateralmente  il  capo;  i 
qeali  incomodi  capidameote  eatendendoai  anche  alle  braoda  ed  al 
pettoilo  detenainannoa  ùrri  trasportare  in  (petto  dTÌco  «pedale^ 
dne  pomi  dopo  qoesti  dntoml  di  tetano  in  cono,  omia  i*  on- 
dld  del  p.  p.  maggio.  —  lloetra?a  testa  poHata  ali'  indietro, 
occhi  infiòssali,  depressione  delle  gaande  con  spoiynia  de'  si- 
goad,  dd  nmsooli  latenti  del  collo ,  e  della  laringe  ;  i  denti 
inferiori  qaad  in  totaUtà  aTridnati  d  snperiori;  né  la  spastica 
contraaione  limita?ad  alla  froda  ed  al  ooUo;  il  Tentre  eqdabil* 
OMQie  depresso  era  'doro  coom  nna  pietra,  rigide  e  scriodùolanti 
le  artlcoiadooi  degU  arti  snperiori ,  la  colonna  vertebrale  fog- 
giata in  arco,  il  capo  ed  il  sacro  ali* indietro.  La  laoeradone  e 
ftattarm  dell'  indice  della  mano  simstra  interessaTa  1'  artioola- 
ttone  della  sccon^y  e  tersa  falaogOi  né  senUirava  avere  sapparato 
giacché  l'esesn  era  tetta  aderente.  Polso  doro  e  leato«  Molta 
sete,  sadoie  copioso  e  visddo,  pelle  ragosa  e  poco  calda,  trat- 
tenate  le  orine  e  le  fed. 

[Si  trascrivono  dall' appodta  cedola  l'andamento  della  malat* 
tia  e  le  gìomaUcri  prescrhioni  3- 

11  omggio.  Disarticolnione  del  dito  al  BMtacarpo,  a' lembi  h- 
IsmU.  Un  salasso  di  once  xvij.  Litemaoiente,  acetato  di  morfina 
gr.  jv  sdolti  in  once  vj  d'acqaa  comone.  Per  bevanda  acqaa 
semplice.  «—  In  qaesto  giorno  teno  di  tetano  le  stiratore  .alla 
BUff^JM  inferiore  sono  pia  risentite,  la  bocca-  non  d  apre  che 
per  an  dito  traverso,  il  polso  sempre  doro  e  tardo,  pelle  grinsa, 
sadori  visddi  e  profasi,  libere  le  facoltà  intellettaali.  La  qaan- 
titìi  eccedento  nn  piccolo  cacchiajo  d'acqua  semplice  ecdta  mag- 
gior spodmo  delle  nmsoelle,  è  viene  rìgettOa  per  il  naso,  o 
naovanwnte  fisori  della  bocca. 

12.  Acetato  di  morfina  amttina  e  sera  come  sopra.  Un  salasso 
di  tib.  j.  Gontinaano  i  mentovati  fénoaieni{  l'emisdone  dell*  o- 
rina  e  delle  fed  é  sospesa;  le  esaoerbadoni  tetaniche  e  gli  sti- 
raaMofi  alle  bracaa  tengono  il  malato  in  continaa  veglia. 


ij4 

43.  Preicriiioiia  coaia  iopn.  Capo  dell*  «mmaUlo  tempra  li» 
ben).  Un  salasso  d'una  libbra. 

1f.  Acetato  di  morfina  come  sopra,  mattina  e  aera;  flidoni  di 
linimento  mercorialé  f.  once  ij,oontlnnate  per  dae  ore  alla,  cer* 
TÌoe.  La  lioorrenxe  tetaniche  sono  intoUenblli,  le  mascelle  si 
chiudono  del  tatto ,  il  capo  è  fortemente  piegato  all'  Indietro 
ed  immobile^  abbassamento  di  Toce ,  e  oontrauone  simnltanea 
p^nijmnìM  dalla  mnscalatok'a  di  tatto  il  corpo:  l'amoMUto  è 
minacciato  di  soffocaiione.  Nella  nottCì  40  saogalsoghe  alla  spina 
dorsale  I  che  ribaggono  poco  sangue. 

15.  Sesto  giorno  di  tetano.  Acetato  di  morfina  come  sopra, 
fi)«trtna  e  sera.  Lo  spasimo  è  'dlminnito,  le  mascelle  meno  chiuse. 
Gontinoa  Q  sudore ,  il  polso  si  fa'  alto,  capo  libero;  primo 
giorno  'di  emissione  d' orina.  Prima  mediiauone  d' unguentar 
semplice  alla  ferita  risuitante  dalbl  disartioolaxione  del  dito. 
Remittenaa  plb  lunga  dèlio  spasmo. 

16.  Quantunque  nessun  sinistro  sia  afrenuto  dall'  uso  di  tanta 
morfinai  attesa  l'osserrata  decresoensa  del  malto  si  tralascia  altra 
dose. 

17.  Ritornano  colla  sofita  fréqnénià  1  dolorosi  stiramenti;  le 
mascelle  si  chiudono  nuovamente ,  sudore  in  maggiore  qnanfità 
TÌsddo,  e  iìeddo*spédalm^te  alla  faccia  ed  al  collo.  Acetato 
di  morfina  gr.  jv,  in  once  TJ  d' acqua  comune,  mattina  e  ten. 
Da  prendersi  un  cucchiajo  ogni  mesa**  ora. 

18.  Non  si  d>bero  finora  scariche  di  feci  sebbene  s*  applichino 
cSsteri  purganti.  (Tre  polveri  di  :  Gomma  gotta  polverizuta  gr.  ilj; 
tnocherd  candido  mezao  scr.'—  Bl  Da  prendersi'  una  ogni  due 
ore):  Nessun  dolore  di  veptre.  Nessuna  scarica.  Il  tetano  però  è 
remittente,  la  bocca  s' apra  di  più,  sonno  non  interrotto  per  qual- 
che ora.  Dopo  pranzo,  acetato  di  morfina  come  sopra. 

19.  Sempra  maggiora  decrescenza  delio  spasmo,  l'ammalato 
inghiottisoe  per  la  prìnu  volta  qualche  cucchiajo  di  liquido  ali- 
mento; il  polso  più  colera,  ventre  sempre  teso,  stiramenti  meno 
frequenti,  il  sudora  21  diminuito.  Acetato  di  morfina  grani  tra, 
in  once  vj  dì  acqua  comune. 

20.  Del  tetano  11.*  giornata.  Prima  emissione  di  feci  figurate. 
Le  orine  s' incamminano ,  le  mascelle  permettono  l' ingresso  in 
bocca  di  tre  dita  unite,  polso  meno  fire^iente  e  meno  leso,  pelle 
a«ui  friaa  e  più  falda.  Acetato  di  aoifi«B  come  SQpn. 


21.  Come  Bofté'jpet  ogni  rapporto. 

22,  23,  24i  25,  26  e  27.  — >  Va  tempra  In  meglio.  Bioefe  ti« 
mineslre  al  giorno.  Fed  ed  orine  come  nel  sano.  —  Giornal- 
mente aceiato  di  morfina  gr.  Qi  aciolco  come  eopra.  Acqoa'eem* 
piioe  per  beranda* 

28  al  30.  S'alia  dal  letto.  La  flaateèlla  Inferiore  è  Cotta  mo* 
bile  ;  ecompaial  l' inarcaménto  della  eoloone  Tertebralet  e  gli 
stiramenti  delle  braccia  e  delle  gambe;  eessati  la  wte  ed  il  sa» 
dorè;  persiste  tattom  I»  doresia  lapidea  del  ventre.  Vitto  In* 
tiero. 

Fa  licenziato  il  lS  del  vegnente  giugno  sema  cbe  siasi  os« 
servato  altro  di  notevole,  o  crisi  sensibile  ». 

Ardao  il  deterdiinare  se  le  cacciate  di  sangue  fos- 
sero utili,  se  valessero  a  trattenere  i  progressi  del  male, 
o  coiropera  del  simultaneo  uso.  delP  acetato  di  morfinai 

0  se  pure  questa  vincesse  e  Fazione  debilitante  degli  uni| 
e  simultaneamente  contenesse  l'impulso  eontrattivo  del 

tetano.  È  però  fuori  di  dubbio  essere  deoorsa  qualche 
causa  che  eliminò  la  potenza  narcotica  di  si  ingenti 
dosi  replicate  di  acetato  di  morfina  ;  tanto*  .più  se  si 
osserva  che  Io  stesso  preparaitò,  alla  stessa  epoca,  in 
questo  istesso  spedale,  a  mezzo  mno  portò  al  delirio 

1  individuo  che  lo  ebbe  a  prendere.  Ne  sarà  sfuggito 
che  in  diciottesima  giornata  ritornarono  colla  sciita 
frequenza  gli  stiramenti  avendosi  appunto  il  giorno  pri- 
ma, in  vista  della  decrescenza,  tralasciata  la  prescri* 
zione  narcotica. 

S^  intraprese  la  cutà  a  generose  dosi  il'  acetato  di 
morfina  appoggiati  alP  autorità  de' più  vjalenti  pratici 
che  consigliano  T  oppio  nella  cura  del  tetano  trauma- 
tico, ed  a  quanto  è  risultato  in  questo  civico  spedale 
da  \o  anni,  ove  dei  pochi  guariti  s' annoverano  i  soli 
per  ferita  dfa  taglio,  e  quèln  ch(?^  dal  primo  compa* 
lire  ^  del  trismo ,  vennero  trattati  con  grandi  dosi  di 
oppio  e  di  muschio. 

Fu  pensato  che  éèsendo  il  tetano  traumatico  d' in- 
dole flogistica,  P evidenti  attività-  delP oppio  nel  mo« 


derare  Io  spasimo  valesse  o  quale  deprimenle  a  eoo- 
tenere  P  eretismo  capillare  arterioso  al  piloto  d^  una 
copiosa  diaforèsi,  o  come  stimolo  ooalo  esterno  refill* 
SITO  a  raggiaogere  lo  stesso  fiae.  Però  chi  ebbe  oc- 
casione ai  vedere  freqaentemente  il  tetano  avrà  an- 
che  potuto  osservare  cne  an  tale  sndore,  che  si  de- 
.  nomina  critico  o  rivalsi vo ,  è  indipendent*  da  qual- 
siasi modo  si  voglia  curare.  Egli  è  indivisibile  dal 
fatano,  si  proceda  ci^li  stimoli,  coi  controotimoli,  o 
colP  acqua  semplice!  il  sudore  decorre  a  pari  passo 
colP  invasione  tetanica:  cosi  col  trìsmo  manca  mai  alla 
faccia  ed  al  collo,  e  tanto  più  è  profuso  e  generale, 
tanto  piìk  esteso  rapido  e  profondo  è  lo  spasmd  te- 
tanico. Devesi  pure  anche  osservare  che  non  è  sem*. 
pre  verificato  V  aforismo  d' IppocraU  :  «  Qui  a  te- 
tano corri  iuntur  infra  quatuor  dies  pereunt ,  ai  vero 
hos  effngiunt  sani  fiunt  9>.  Non  è  molto  in  questo 
spedale  accadde  la  morte  in  aettima  giornata^  e  pijk  ad- 
diètro,  in  seconda  settimana* 

Dalle  poche  jguarigioni  che  si  ottennero  di  tale  ma- 
lattia sembra  che  la  gravità  ed  il  pericolo  siano  mi- 
surati non  tanto  dau'  estensione  delle  parti  prese 
dallo  spasimo,  o  dalPessenza  stessa  del  malé^  quanto 
dalP  importanza  di  esse  parti  relativamente  nel  'loro 
bfficio.  L'abbassamento  della  voce,  e  P  emissione  dal 
naso  dei  liquidi  introdotti  in  bocca,  pia  che  ogni  al- 
tro sintomo,  prevenivano  ddla  vicina  morte,  quantun- 
3 uè  lo  spasmo  tetanico  fosse  solo  manifesto  ai  dintorni 
el  collo)  e' questa  morte  era  come  aofibcativa.  Die- 
tro ciò  aarebbe  anche  probabile  che  i  preparati  d^  op- 
pio, in  qualunque  modo  agiscano,  valgano  ad  àmman- 
saro  le  contrasioni  tetaniche»  e  speciali)(iente  della 
Accia  e  della  laringe^  mantenendo  in  certo  modo  po^ 


altro  malattie  d^  indole  acuta,  mia  decrescenza. 
Comes  30  ottobre  I8I9. 


•»T 


Sff0eel^  àf  mani  curàd  meU*  Ospedale  di  Como 
dalF  anno  1817  al  morto  i838. 


18.. 
la» 
1822 


o 

fi 

o 


VOMÌ  I  coaaoitt 


ITA' 


•    •    • 


1823 


1827 


1882 


F«bbr»Jo 


A|iill0 


1838 


1831 
1835 


1836 


1838 


li^8|lo 


MuaAo 


Uè^Oo 


Aprile 


Apfffk 


14 


cAuai 


If frani  Carlo,  di|  •  . 

Loisago. 
Angelo  Barbieri, 

di  Maregnano. 
Corbella  G.  An- 
I  ionio,  di  Lo- 


17 


14 
2 


Dell'Orlo  Pietro, 
di  lofeiiiuu 


lUacrida  Carlo, 
di  Potiate. 


PaaMtti  Gottar- 
do I  di  Como. 


Caronti  Zaterio, 
dlBkflo. 


Caflanora  Dome 
Dico,  di  Cono. 

Erigerlo  SkWato- 
re,  di  Cono. 


•  . 


24 


18 


35 


32 


27 


65 
«6 


Ferita   d' 
dà  fiiooo  al  naso. 

Frattomadttift 
gaottba. 

Ferita    d*  arma 
da  fuoco  alla  ma 
no  deatra  con  frat- 
tara  d'alcune oe- 
fa  del  metatarao. 

Ferita  esteM  gra- 
fo alla  gamM  e 
piede  deatro. 


Ferita  ad  mi  pie 

de  con  iatromen- 

lo  pongente.    • 

Ferita  lacero- 
contoaa  ad  Ima 
gamba* 


•    •    •    f  ooH' 
tadlnoy  diOer' 


MaccUFelioe^dl 
•    •    •    • 


32 


Gontnsioiie  8"* 
re,eon  laceraalo- 
ne  del  dito  in- 
dice della  amn 
sinistra. 

Contusione  ad 
un»  gamba. 

Frattura  d'am- 
be le  braccia  con 
▼aste  laceraaioni 
per  scoppio  di  un 
cannone. 

PcrferiUdaU 
gllo  ad  un  brac- 
cio. 
Causa  remnatlea. 


Muschio  adop- 
pio. 

Mnscblo  ed  op- 
pio. 

Muschio  a  dosi 
gfincrost. 


Muschio  onc.  IK 
Unsionl  di  Uni- 
mdi  lo  mere  alla 
spina  don.,  onc.  j 
per  doae  al  gior- 
no. Bagni  umrer- 
aaU  caldi. 

Muschio.  Prl. 
sioni  con  unguen- 
to mereariale  al- 
la Iplna. 

Acefalo  di  nK>r- 
fina  internamen- 
te; friiloni  d'un- 
«tento  mercuria- 
le alle  Teitebre 
dorsalL  Bagni  u- 
niyersali. 

Muschio  ed  op- 
pio a  Ibrte  dose. 
Amputas.  d^ 
falange. 


Ampatat.  degli 
arti  feriti.  Nes- 
sun trattamento 
intemo. 

Muschio  inter- 
namente. 

Sangnisuglie  al* 
la  spma  dorsale; 
salassi,  purgatiTl 
internamente. 


Felice. 

FeKct. 

Mortoli  17 
febbrajo. 


Guarito,  e 
sortito  ilgk»^ 
no  28  giugno. 


Mortoli  17 
maggio. 


Guarito  :  il 
28  di  maggio 
sortito. 


GuÉriloUft 
agosto. 


Morto  ni5 
aprile. 
Morto  II  i 


Morto  II  .  . 
dominandoli 
cholera. 

Morto  li   7 


iVB.  Allo  necchio  trovo  opposta  b  nota  seguente  :  «  Molti  altri  cad  furono  dlmen* 

J,  annundatt  sugli  inesatti  resistri  dei  capo-infwralerl  per  ferite  di'dlTeisa  natura, 

sttss^uitì  ds  goaiìglont,  •  morti  dì  tetano.  %■ 


taS 


^peccìdo  demani  trumMiki  omtd  ngXt^jfdale 


1 


1838 


1839 


2 


IBH 


mi 


dmepiie  €oreggU|  oon- 
tadùuit  di  OoDgo. 


Baimondo  Sabi  minatole, 
di  Beuonioo. 


Alessandro  Parti,  gendar- 
me^ di  Menaggio»* 


Antonio  Delia  Torre,  mi- 
natonii  di  Borgo  Wso* 


EXA 


45 


40 


40 


qyifiiTa  ìsUm 


■ 


Ferita  d'anna  da  faooo 
alla  mano  sinistra* 


Gomft  eopn* 


Ferita  contusa  all' anti- 
braccio sintstroi  oon  frat^ 
tnm. 


mMm 


.29.agoft(K 


^7  agoMo. 


%  agotfa. 


18I2Ì5 


llQeola  Rondietti.  guardia 
di  tonfine^  di  OlgialB. 


1842 


6 


. 


1843 


1843 


8 


49  1  Molte  ferite  tm  scoppio 
di     ■ 


27 


Ferita  d*arma  da  fooeo 
alla  mano  desili. 


9  dieembra. 


10  aprile. 


Pietro  lUvaiai  minatore , 
di  Uvea: 


39 


Ferita  d^arma  da  faoeo 
all'indici  delia  mano  de- 
stri. 


I 


Antonio  Mancini,  ceata- 
dinO|  di  Menaggio. 


Agostino  Roneoreni,  con- 
mdittOi  dì  fteblNo  0- 


40 


16 


Ferita  da  taglio  ai  naso. 


Ferita  contnsa  al  dito  me- 
dio ^Mli  mano  Mnistmi 


•    •    •    •    • 


13  loglio. 


tag 


di  Cùwo 


GOAim 


anno  i858  di  i6  U^Uo  1843. 

f      .  :  •  ■  •    •  • 


DEL 
TBTAIIO 


*     • 


GWml  2. 


Giorni  3. 


11  maggio. 


Giorni  ^ 


Giorni  3. 


Gipmi  4. 


Giorni  40. 


29  aprile. 


Giorni  44. 


Ore  12. 


cote 


ìéé 


Maschio,  oppio, 
aeqoa  di  menta. 


Come  sopra. 


Come  sopra. 


6  salassi,  80  san- 
gaisughe  alla  spi- 
na, unzioni  merca- 
riali|  oppio,  e  mu- 
schiointernamente. 


Come  sopra,  e  am- 
pataKÌone  in  corso 
di  tetano. 


Morfina  gr.  viij  al 
giorno,  salassi  n.  7, 
disarticoiaziobe  dei 
dito. 


Morfina  e.  s. 


Morfina,  salassi,  e 
disarticoUtione  del 
dito. 


betnvjzioM 


Nessmio  dei  morti*  oltrepassò  k 
qaarta  giornata  del  tetano. 

La  morte  era  tanto  più  pronta 
qaanto  il  tetano  investiva  le  firad 
senza  puie  che  le  altre  parti  ne 
fossero  prese. 

Notisi  che  antecedentemente  al- 
Tanno  1841  il  dott.  Catanopa  a 
tetano  in  corso  non  volle  mai  che 
si  ricorresse  alPanipntazidne  o  dis- 
articolazione della  parte  |erita. 

La  cara  consisteva  in  oppio  e 
maschio.  ^  Comesi  vede 'nella  sto-* 
ria  riportata,  il  Caronti  v^ne  am- 
putato dal  sig.  Casanova,  per  ordi-^ 
nazione  dei  medico  cartote   che 
credette  ciò  necessario  ^. 

£ie  autossie  dimostrarono  legge- 
rissfme  iniezioni  alle  membrane 
del  midollo  cervicale,  ^  illesi  i 
nervi  e  gli  involucri  rispettivi  cor^ 
rispondenti,  e  gli  arti  offesi.  Cosi 
nel  cadavere  del  Rou coroni,  come 
vieiie  esposto  qui  sotto. 

Tatti  I  casi  di  tetano  avvennero 
in  estate,  meno  uno. 


(')IIN.  8  fa  trasportata  all'ospe- 
dale in  terza  giornat.:  di^  telano.  > 
La  sezione  del  cadavere  mostrò  tur- 
gore manifesto  venoso  rielie  me- 
ningi cerebrali.  La  sostanza  del 
cervello  di  naturale  consistenza.  Fi- 
nissima iniezione  del  cervelietto 
di  color  rosso  vivo ,  che  scemava 
avvicinandosi  alla  coda  equina.  Il 
midollo  poi  in  vaij  punti  di  co- 
lor rosso  Vivo,  ed  in  corrispon- 
denza della  6.'  e  7.*  vertebra  cer- 
vicale, e  1.*,  2.*,  3.*  e  4.'  dorsale 
molto  injettato.  —  Nalla  di  mor- 
boso presentava  il  nervo  brachiale, 
si  nel  tronco  che  nelle  sue  dira- 
nazionl. 


Aknali.  FoL  CIX, 
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IJO 

Traiti  it$  Syphilideftì  eie.  —  TralUuo  delle  Sifilidi, 
ossia  ddle  moLuiie  veneree  della  pelle;  di  P.  I«.  A. 
CAZBHàfBi  professore  aggregato  ella  FacoUà^di  medi'' 

'  Cina  di  Parigi,  medico  ddt  Ospitale  di  S.  Luigi,  ecc. 
.^  Parigi,  1843.  Un  Fol  in  8.*  gr.,  con  atlante 
in  folio  di  XII  tavole  colorate.  — «  (  Seguito  della 
pag.  5^2  del  Fol  CFIII,  e  fine  dell  Estratto).  (1). 

SnraroE  tUBBBCOIOSA.     . 

La  Sifilide  tubercolosa  è  sicuramente  la  forma  più 
frequente  delle  «razioni  veneree.  In  generale  fu  male 
descritta  dagli  autori  ohe  pei  primi  si  sono  occupati 
.  dell'  istoria  delia  sifilide  ;  dessa  è'  confusa  soventi 
con  altre  forme  sotto  il  nome  generale  di  Pustole. 
Con  tutto  ciò  si  incontra  qua  e  là,  nelle  antiche  de- 
scrizioni, qualche  tratto  caratteristico  che  dipinge  per- 
fettamente bene  questa  Sifilide  tanto  distinta. 

La  Sifilide  tubercolosa  si  manifesta  coir  apparizione 
di  piccoli  tumori  piani,  solidi,  resistenti,  che  non 
contengono  né  sierosità ,  ne  pus.  Questi  piccoli  tu- 
mori, o  piuttosto  tubercoli,  sono  pi  il  o  meno,  promi* 
aenli  dalla  pelle,  ora  abbondantementa  sparsi,  ora 
poco  numerosi ,  e  limitati  a  piccole  superficie  ,  tal- 
volta disposti  a  gruppi  più  o  meno  regolari,  tale  al- 
tra disseminati  inegualmente  sopra  una  più  o  meno 
grande  parte  della  superficie  del  corpo.  Questi  tuber- 
coli non  variano  men  >  sotto  il  rapporto  della  loro 
forma ,  del  loro  volume  »  del  loro  stato  individuai , 

(1)  Gomaiiicsto  dal  sig.  doltors  AMRcmoo  Branca^  aiectioo- 
diirai|9o  dctt'OspedsIs  di  Vaiase. 


i3i 

che  sDlto  qnello  della  loro  disposinone.'  Io  alconi  casi 
sono  piècoli  coinè  un  pisello ,  rotondi  ^  lucidi ,  d*  uà 
rosso  decisameoie  cupreo;  in  altri  casi  sono  larghi, 
piatti,  o  sferici,  od  ovali  ;  talvolta  sono  come  incassati 
nello  spessore  del  tessuto,  tale  altra  al  contrario,  spor* 
gendo  alcuni  raillimetri,  appajono  come  deposti  sulla 
pelle  ;  in  alcune  circoslanse  appajono  levigaiti ,  in  al« 
tre  rtcopronsi  di  leggieri  squame;  ora  dopo  essersi 
esulcerati  si  coprono  di  grosse  croste,  ora  non  la* 
sciano  altra  traccia  che  una  macchia  grigiastra  che  si 
dissipa  coir  andare  del  tempo,  ora  vengono  sostituiti 
da  una  cicatrice  indelebile  pih  o  meno  ineguale  a 
norma  ohe  la  stessa  cicatrìae  è  stata  o  no  preceduta 
da  ulcerazione.  Finalmente  talora  Terutione,  qualun* 
que  sia  la  sua  gravità,  corre  tutte  le  fasi ,  esercita 
tutti  i  suoi  guasti  dal  di  fuori  al  di  dentro  nei  punti 
eh'  essa  invase  da  principio,  e  talora  dipartendo'  da 
un  punto  soventi  lontanissimo  invade  estesissime  su- 
perficie maltrattando  e  distruggendo  la  pelle  piii  o 
meno  profondamente  lungo  il  sno  passaggio. 

La  Sifilide  tubercolosa  può  svilupparsi  Su  tutti  i 
punti  della  superficie  del  corpo:  sgraziatamente  essa 
prediligge  il  vólto ,  il  naso ,  gli  orecchi ,  le  sopracci- 
glia, la  parte  capiilata  del  capo  ;  talvolta  ai  spande  su 
tutto  il  corpo. 

Questa  Sifilide  presenta  delle  differenze  nel  suo  svi- 
luppo e  nel  suo  andamento.  In  '  alcune  circottanae 
apparisce  in  un  modo  lento  e  graduato  ^  in  ahie 
con  grande  rapidità ,  e  taWolla  come  subdolamente. 
Finalmente  in  alcuni  malati  è  preceduta  da  mal  es- 
sere, da  sbadigli,  da  abbattimento,  e  particolarmente 
da  cefalalgia ,  da  dolori  alle  membra ,  •  massime  alla 
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notte.  Spaiso  la  Sifilide  tubercolosa  i  preceduta,  od 
acconpagnafta  da  infiaminazione  'alla  faccia,  alla  fa- 
ringe, aUe  tonsille  9  né  manca  sempre  la  febbre  s  fi* 
nalm'ente  V  erosione  può  essere  ancora  preceduta  da 
qoaldie  sintonia  locale,  come  bruciore,  rossore,  pru* 
rito,  ecc.  In  ogni  caso  però,,  eccettuato  quando  co- 
stituisca un  sintoma  prìmitÌTo,  la  Sifilide  tubercolosa 
è  sempre  determinata  da  una  causa  accidentale  per 
lo  piU  riconosduta,  come  un'affezione  morale,  un 
accesso  di  febbre,  un  turbamento  insomma  qualsiasi 
dell'  eoonomiai 

Qualche  Tolta,  i  tubercoli  sono  indolenti  e  non 
producono  alcuna  alterazione  nella  cute  che  li  cir« 
oonda;  tale  altra  tì  determinano  un'enfiagione  assai 
ragguardcTole ,  od  un  vivo  dolore.  Essi  possono  ri- 
manere stazionar)  dd  mesi ,  indi  inopinatamente  o  si 
risolTono,  o  fanno  dei  progressi  distruttivi. 

Da  quanto  è  detto  n  comprende  che  la  Sifilide  tur 
•bercolosa  si  presenta  di  Tane  maniere ,  ciò  che  deve 
indurre  una  notabile  diversità  neir  aspetto  generale; 
Queste  differenze  possono  derivare  dalle  influenze  in- 
dividuali, od  anche. dalla  circostanza  di  appartenete 
piti  specialmente  a  tale  stato  primitivo  o  consecutivo 
della  sifilide.  Comunque  sia,  ne  risultano  delle  varietà 
abbastanza  distinte  per  meritare  una  descrizione  par* 
ticolare.  Queste  varietà  possono  comprendersi  nelle 
•eguenti  forme:  i.^.  Sifilide  tubercolosa  in  gruppi* 
od  a  grappoli,  a..**  Sifilide  tubercolosa  disseminata. 
3.^  Sifilide  tuberoobsa  perforante.  4*^  Sifilide  serpi- 
ginosa* 4«^  Sifilide  n  tubercoli  piatti. 

La  Sifilide  tubercolo$a  in  gruppi  presenta  dei  ca- 
ratteri assai  distinfi;  in  generale  i  tubercoli  sono  poco 
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▼oltuniooii ,  r  ermoM  bà  poca  Undensa  «IL*  «kseni- 
raiioaQ,  il  colora  cupreo  ti  è  leoipra  asm 'proniu»- 
chitoi  essa  può  cnstere  iu  due  stati  differenti  e    .  . 

a)  Nel  primo  i  gruppi  sono  regobri^  più  o  meno.nup 
marosi,  perfettameote  rotondi  i  i  tubercoli  voluminosi 
guanto  un  grosso  pisello,  sporgenti,  rotondi,  disposti 
eircolarmetita  gli  uni  a  canto  degli  altri  in  modo  da 
costituire  dei  cìrcoli  protuberanti,  ma  con  tante  Inter* 
rusioni,  quanti  sono  i  tubercoli  e  gli  lnterstii|  normali, 
s^TO  d'avere  la  tinta  sifilitica  sempre  bene  marcata, 
per  cui  ne  risulta  un  disco,  ben  soventi  perfettamente 
rotondo,  di  variò  diatnetro  a  norma  del  numero  dei 
lubercoli  phe  compongono  la  circonftrensai  il  quale 
disco  è  d'  altronde  tutto  speciale  per  il  modo  di  dis- 
posisiona  dal  tubercoli  gli  uni  a  canto  degli  altri,  e  pel 
qplore  generala  della  chiasa^  colora  dia  risulta  dalla 
tinta  particolare  a  dei  tubercoli  e  dei  pìcooU  spas|  da  cui 
sono  sqparatì  e  dello  stesso  centra,  Ciasciia  tubercolo 
é  compatto,  particolarmente  ne' primi  tempi,  coperto- 
da  piccole  squame  dure,  grigiastre,  che  non  coprono 
esattamente  tutta  la  prominensa«  Questi  tubercoli  non 
terminano  giammai  per  ulcerasionas  il  loro  anda* 
mento  è  lentissimo;  colla  loro  presensa  non  determi- 
nano ordinariamente  né  bruciore,  né  prurito  ;  con* 
sectttivamente  si  avvitsiscono ,  e  la  loro  risoinrione 
benché  tarda  é  per  lo  piU  completa^  sensa  che  vi 
rimanga  una  cicatrice ,  la  quale  attesti  una  preceduta 
distruzione  di  tessuto.  Questa  varietà  si  riscontra  pria- 
cipalmeote  agli  artij  in  ispede  ai  superiori,  talvolta 
alla  fronte  ed  al  collo. 

i)  Nella  seconda  forma  i  tubercoli  sono  raggruppati 
afatto  irregolarmente^  non  presentano  l'appetto  di 
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diiohi  rotondi  9  moo  tidoi  gli  uni  agli  altri  cénta  aU 
cima  tpecio  di  siaunetria,  ed  in  tal  caio  ordiuariamenla* 
tono  assai  piccoli.  Si  direbbero  papaia  sa  fossero  più 
globulosi,  e  se  non  si  staccassero  più  facilmente  dalla 
pelle  alla  quale  aderiscono  con  una  base  assai  meno 
larga.  Tali  tubercoli  sono' lucidi  yd'  un  rosso  cupreo 
dei  più  decisi.  Talvolta,  specialmente  al  volto^  questo 
rossore  si  estende  molto  al  di  là  della  superficie  che 
è  loro  sede ,  ad  allora  sono  anche,  accompagnati  da  ' 
un  leggiere  gonfiamento. 

Questa  Sifilide   tubercolosa   in   gruppi  non  4  mai  • 
primitiva,  può  manifestarsi  su. lutti  i  punti  della  su- 
perficie del  corpo  y  ma  investe   a  preferensa  Iv  fiic« 
da ,  e  più  spedalmenta  le  guande  e  le  labbra. 

Sifilide  iubertolosa  diisemmata»  — «  i  tubercoli  di 
questa  Sififide  possono   presentarsi  con  dei' caratteri 
diversi.  Talvolta  essi  sona  assai  lontani  gli  uni  dagli 
altri,  restando  la  cute  fra  messo  lucida  e  smunta^  o* 
sono  più  prominenti ,  con  base  più  larga  e  più  dura.' 
Assolutamente  indolenti,  sembrano  essere  il  risultato' 
d'  una  infiammasione  lenta  e  progressiva.  Non  si  co- 
prono giammai   di'  squame  :    ordinariamente   riman- 
gono assai  luddi  setiz^  «nppnrare,  e  sensa  che  emeU 
tano  alcuna  secretione. 

'  La  Sifilide  tubercoloia  diaemòutta  appare  senaa  sin- 
tomi  precursori  ben  distinti  ;  talvolta  però  essa  é  pre* 
c^uta,  come  le  altre  forme,  da  cefalalgia  e  da  dolpri 
notturni.  Essa  sviluppasi  iN>pra  tUCIi  i  punti  della  su- 
perficie del  corpo,  ma  |mù  comunemeote  sul  volto  e 
sugli  arti.  Esiste  talvolta  colla  Sifilide  tubercolosa  ìa* 
gruppi  4  ma  solamente  colla  varietà  caratteristata  dai 
dischi  rotondi.  Sviluppandosi  leptamente,  essa  siegue 
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un  aiulameoto  etseniialaieiite  cronico.  I  suoi  tubcr-, 
colf, piccoli  da  prioctpif»,  aunMalaao  progressi? aioeDle 
sino  a  raggiungere  soveDleaMute  il  ▼olume  d'uoa 
piccola  ulÌTa:  allora  si  feroiano  e  possono  rimanere 
stasiodarf  per  molto  tempo.  Questi  piceoli  tumori 
conservano  sempre  la  loro  forma  rotonda  sino  a  che: 
sotto  una  ignota  influensa,  o  per  effetto  d'una  medi- 
cazione razionale  sembra  s' infiammino,  ed  allora  o 
si  esulcerano,  o,  ciò  che  A  più  comune,  la  loro  som- 
mità si  appiana,  il*  tubercolo  Ya  sempre  {mù  dimi« 
nuendo  di  volume,  ed  a  capo  di  un  teospo  variabile 
di  due  o  tre  settimane  essi  soompajono,  nan  lasciando 
talvolta  che  una  macchia  che  può  durare  unf  mese  e  più 
dopo  la  completa  scomparsa  dell'eruzione.  Frequenr 
temente  si  forma  una  cicatrice  unita,  superficiale, 
dell'  istessa  precisa  grandezza  del  tubercolo  che  la 
precedette,  scnzi  che  siavi  statò  processo  suppurativo» 
né  ulcerazione  né  piaga. 

Sifilide  iubereohsa  perforante.  —  La  Sifilide  4uber- 
catosa  esistè  talvolta  con  dei  caratteri  molto  più  gr»- 
vi ,  vedendo  costituita  da  tubercoli  voluminosi,  o  svi- 
luppandosi con  degli  indurimenti  poco  estesi,  ma  che 
presto  o  tardi  finiscono  per  acquistare  un  volume 
'  assai  considerevole.  I  tubercoli  d' ordinario  sodo  poco 
numerosi ,  larghi,  emisferici.  La  loro  base  si  confonde 
col  derma  in  cui  sembra  penetrato  profondamente; 
essi  si  elevano  nel  centro.  Si  riscontrano  particolar- 
mente negli  individui  sanguigni  e  linfatici  con  pelle 
tenera  e  molte.  Possono  svilupparsi  sulla  maggior 
parte  dei  punti  della- superficie  cutanea,  ma  ottaccanp 
prefisrentemente .  anzi  quasi  esclusivamente  il  volto , 
e  particolarmente  .il  naso,  le  labbra  ,    talvolta  ante- 
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rìormente  gli  orecohU  Tali  .tiibeccoli  *Poo  esseiuiaU 
meato  lUfcetlibUi  d'una  iaflaoii|ia»ioDe  gleerosa^  • 
leodono  a  distruggere  profondamente  i  tessuti  che. 
occupano  s  con  tutto  ciò  possono  comportarsi  in  modi 
assai  diversi*  Nei  casi  piii  rari  quelli  che  si  svilup* 
pano  sulle  ali  del  naso»  ed  ancora  meglio  quelli  che 
▼engono  sulle  labbra,  si  riscontrano  ,a  due.a  duie^f 
sono  accompagnati  da  un  gonfiamento^  talvolta  con- 
siderevole^ in  messo  del  quale  non  senza  difficoltà  si 
riconoscono  gli  stessi  tubercoli  alla  loro  maggiore  du* 
resca,  ad  un  certo  spessore  che  si. può  distinguere 
col  tatto  su  di  un  tumore  mollìccio  d'  un  rosso  cur 
preO|  indolente  bens»',  ma  deformante  considerevol- 
mente le  labbra,  od  ingrossante  di  molto  il  naso» 
ì^  questo  caso  egli  può  succedere  che  p  spontanear 
mente  od  in  seguito  d'una  cura  raxionaU  si  detume- 
faccia  rapidamente  l'enfiagione,  e  conlfefllporaneamente 
diminuiscano  i  tubercoli  sansa  esulcerarsi.  Ma  in  qne* 
sti  casi  avviene  pure  d' ordinario  che  la  modificasione 
dei  tubercoli  i  incompleta ,  e  che  sotto  diverse  in« 
fluenze  si  vegga  ad  intervalli  variabili  riconiparire  la 
malattia  colla  stessa  intensità,,  sino  a  che  finalmente 
si  stabilisce  una  infiammazione  ulcerosa,  o,  ciò  che  è 
piò  raro,  abbia  luogo  una  risolqzione  completa  scusa 
che  i  tubercoli  siansi  esulcerati. 

SventuraUmente  il  piò  soventi  le  cose  non  corrono 
di  tei  modo;  i  tubercoli  isolati,  voluminosi,  dopo  es- 
sere stati  stezionarj  anche  per  assai  lungo  tempo,  si 
animano .:  la  loro  areola  che  già  da  pezza  aveva 
perduto  una  parte  del  suo  colore  per  assumerne  uno 
grigiastro,  si  fa  nuovamente  rossa  y  cuprea  ;  oppure 
tanto .  le  areole  come  i  tubercpli  prendono  una.  tinta 
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violaflen.'  Ili-  ogni  90»ù  i  tiibereoK  ai  eiiikevano  mA" 
y  fpioe^  ed  allora  potiono  •cgulre  un  «ndamento  va^ 
noe  o  attal.  paoUi  e  poco  dolorosi,  tonò  la  tede  d' una 
uJceraslone  superficiale,  .«embraoda  che  in  pili  pmiti 
à  ammoUisoakio  per  dar  laogo  a  dèlie  piccole  colle< 
sioni  paroleoU,  le  quali  frequentemente  si  riuniscono 
e  vengono  sostitaitn  da  croste  erti ,  poco  secche,  poco 
aderenti  che  soprastanno  a  dalla  uicerauonl  che  4U 
straggono  lentamente  le  eleTatesse  tuberoolosoi  e  le 
cicatrici  delle  quali  non  superano  V  estensiono  deUp 
stesso  tubercolo )  oppure  tesi^  dori,  dolorosi,  drcoo- 
dati  da  una  chiassa  soventemente  eritematosa,  si  esot 
cerano  alla  aommità.  Questa  esulcerasiooe  penetra  ra» 
pidamente  nello  spessore  del  tubercolo,  dà  luogo  ad 
una  crosta  oera^  eeceai  erte^  la  quale  cade  presto^a 
ipétte  allo  scoperto  un  ulcere  profondo  frastagliato* 
$  forma  una  tiuchra  crosta  che  eadendo  lascia  eoo» 
perla  una  oooto  distrusionei  a  dietro  questa  una 
profonda  dcatrieei  con  superficie  violaoca,  spesso  la*. 
^iata  prediamente  coma  con  un  impronto  taglienta  a 
rotcmdo  rappresentante  on  quarto  o  la  metà  di  no 
joiroolo.  Questi  sono  i  casi  ne'  quali  in  breve  tempo 
ai  vede  la  distrudone  di  una  parte  d'  orecchio  o  di 
on  labbro^  e  piii  fadlmente  la  caduta  di  un'  ala  del 
naso,  risultandone  una  mostruosa  matilatione.  ^  Quo» 
sta  forma  di  Sifilide  tubercolosa  è  sempre  eoose* 
cutiva. 

Sifilide  tubereotota  serpiginosa»  <-—  La  Sifilide  Cu-' 
bercolosa  si  mostra  altrcA  sotto  un'  altra  ferma  nella 
quale  la  sua  tèndente  a  distruggera  con  delle  'ulcera- 
sioni  i  tessuti  eh'  essa  invade  i  ancora  più  marcata  ; 
ma  in  questa  forma  le  ulceraiioni  sono  superfidalis- 
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sime  e  preferiscooo  e9te&dersi  aosidié  approfondirti;  Fu< 
veduta'  invadere  una  grande  estensione  della  superfieie. 
cutanea,  e  tracciare  sm  tutto  il  corpo  delle  strisce. di s 
«Scatrict  ineguali  ed  indelebili.  Questa  forma  era  co* 
nosciuta  perfettamente  dagli  aatori  antichi ,  ed  Atoy*^ 
du9  Luistnui  ne  parla  nella  sua  Prefasione  delF  «r  Afro*- 
dlsiaco»  in  termini -che  non  permettono  d' ingannarsi 
siiirerozione  eh' egli  intende  di  determinare  (i). 

La  Si6lid#  serpiginosa   si  manifesta  con  grossi  tu-* 
bercoii  duri ,   rossi ,  rotondi  ^  ordinariamenle   spani 
qua  e  là,  al  principio  poco  numerosi^  ▼oloroinosì  da 
un  pisello  ad  una  noccinola.  Posson  invadere  tutta  la* 
snpeÉ^ficie  del  corpo  a  segno  di  non  risparmiare  che 
il  palmo  delle  mani  e  la  pianta  dei   piedi,  predilig*. 
godo  però  la  nuca,  la  parte  eapiHata  .del  capo^  la 
fronte,  le  f palle,  ed  apche  le  parti  coperte  di  peli, 
o  protttme  a  queste,  come  le  tempia,  le  sopracciglia, 
gr  inguini,  le  parti  genitali.  Questi   tubercoli   lisci,', 
lucicanti,  di  colore  decisamente  cupreo,  stanno  ordi* 
oariaraentef  indolenti  e  stasionarf   per  molto  tempo, 
non  si  coprono  mai  di  squame.  Successivamente  poi,* 
a  capo  di  un  tempo  indeterminabile,  si  costituiscono 


(1)  «Poh  stnalioném  hana  £dso  patakam,  oontineater  alia 
IQ  plaga  iricixia  simile  priori  maiiim  orìtar  earadem  semltam  de- 
curreos ,  similia  itenun  relioqoens.  Qoandoqae  maltis  locis  cor- 
poris  aimoi  teterrima  ulcerosa  mala  infelix  corpus  nrgent,  tam- 
dem  et  depascdntur.  Vidi  in  nobili  polchrt)  juvene,  totwn  qua 
late  patet  docsoni  latis  patanun  raanas  aloerlbns  hoìnsoiodi. 
eMOffiatom,  aools.cntansis  hlnc  inde  Inter  ons  nioeram  relktis 
intactis  $  onde  sanatioiie  periecta ,  mira  deturpati  corporis  appa- 
rebat  facies.  (Alojriiuà  Luùmuf.  Prsfaiio  Aphrodis.,  Lugd.  Ba« 
taf.,  172&;. 


iede  di  uaa  nuova  iofiammazione;  ia  loro  estremUà 
si  esuloera»  li  tubercolo  ù  distrugge  prontamente,  e 
Tiéae  sostituito  da  una  crosta  erte,  dura,  oopica,  nera 
o  grigiastra,  aderentissiniB»  Staccandosi  presto  questa! 
crolla  prima  che  siasi  formata  la  cicatrice ,  lascia  ve*- 
dere  una  ulccraxione  p<i6o  profonda^  grigiastra,  la 
quale  si  ricopre  d' tiaa  nuova  crosta  meno  nera  y* 
meno  compatta,  ma  sempre  piii  erte  nel  centro  che; 
alla  .periferia.  i 

Una  volta  ^comincialo  li  processo  ^esolceratiivo ,  si 
formano  nuovi  tubercoli^sia  alato  dei-primi  o  pros^ 
simamentealle  cicatrici,  i' quali  successivamente  s'in«. 
fiammano^-  onde  ne  risultano,  delle,  vaste >  esuioera* 
tioni  che  si  congiuagono,  o  delle:  meno  grandi 'cho 
si  succedono^  Fatici  sta  che  l' eruzione  invade  (e  si|« 
penficie.  vicine,  ed  il  processo  distruttivo  guidalo  pec 
così. din  dai  tubercoli  sparsi  antecedentemente, spesso 
nel  modo  pia  irregolare,  può  limitarsi  a  delle' SAipert 
Scie  ipiii  o  meno  grandi,  del.  diametco  dt  qualche 
pollice,  talvolta  discrétamente  rotonde  41  loro  cooÀni^ 
ma  molto-  separate  tra  loro,- oppure  segueodo;  dei. 
contorni  irregolarissirai>solcanoJa  pelle  in^  una  grande 
parte  della  sua. estensione,     t      .  i..  .1   .  t.  .    / 

Egli  è .  però  sempre  con  nìsovi  tubefcoli^^v  o .  con 
nuove  .esulcerazioni  dei  tuberooir  antichi  che  si»  estende 
r  eruzione  ulcerosa;  si  direbbe  che  una  .volta  stabi* 
lìtasi  r  ulceraziooe  tende  a  limitarsi^  enitro  iconfini 
assai  ristretti,  e  che  dello  slesso  modo  eh' eisa^  non 
penetra  profondamente.,  non  si  estenderebbe  nem^ 
meno  a  delle  grandi  superficie.  Cosi  intanto  che  r  e^ 
ruzione  si  cicatrizza  in  una  paiate,  si  estende  incies- 
iantemeule  dall'altra  sopravvenendo  nuovi  tubercoli. 


Qttesia  dNfMOsiuohg ,  o  piiitC09lo  qatito  •%n4 
OMtaoto  della  S^ida  terpiginoM  ti  scorge,  anche  molla 
tempo  dòpo  la  di  lei  foompanai  dalla  fórma  •  dalla* 
diipoiixioaa  deUa  cicatrici  eh*  essa  ha  laidato  dietio 
A  «è.  Da  ciò  no  risulta  pure  che  nello  stesso  omniai» 
lato  si  possono  federe  contemporaneamente  riuniti 
tutti  \  oaratteri  dell'  erucione.  I  tubercoli  In  numero 
pib  o  meno  grandci  ordinariamente  molto  prominenti^ 
cuprei,  disposti  senxa  ordinci  particolarmenla  at  con* 
tomi  degli  spa^  nonnalatia  talvòlta  on  poco  avanti 
taU  eontoml;  crosta  piii  o  meno  erti,  laighe,  dure, 
prominenti  nel  loro  eentro^e  piU  o  meno  secche;  «k 
q^rationi  grigiastre  eon  bordi  frastagliati,  alcune  delle 
gettali  rotonde  >  altre  è&tto  ineguali ,  contoniaìa  • 
^iirale«  a  tutto  dò  frammisto  a  ddla- Indelebili  iloar 
pfìó  Q  antiche,  bianche,  6brosa  o  piti  reoentl,  ite^ 
Iacee,  percorse  da  tasi  sanguigni  euperScialii  0  questu 
m»ite,  sufficientemente  regolari,  quaotini(|ua  òonspelaa 
dn  ona  quantità  di  piccoli  inFossamentis  quelle  totak 
ipente  deformi»  rigate  da  briglie  larghe,  arti.  Ineguali, 
essai  somiglianti  alia  cieatrici  delle  scottature,  brìgUa 
la  quali  talvolta  pervengono  ad  impedire  alcuni  mo» 
vimenti  muscolari  |  od  a  ristringere  alcune  aperture 
oaturBli,e  che  venendo  coperte  da  erosioni  €nberco« 
iosa  si  esulcerano  di  nuovo  a  danno  luogo  a  della 
dcatrici  ancora  più  deformL  Quest'  tiltima  disposi^ 
lione  avviene  talvolta  nel  mezio  della  stessa  brìglia, 
pHi  soventi  però  ad  una  delle  sue  estremità,  che  di 
ordinario  A  un  punto  di  coiworrenxa  di  nltra  dca- 
trici. 

{I  corso  della  5ifitida  serpiginosa  i   sempre  lento  » 
la  sua  durala  é  sempre  hings,  e  ciò  che  è  più  ri* 
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nrarohr? oU  ai  «  ch«  quella.  Ibrai»  i  ttiii  di  ^uellt 
db«  oompariiomp  U  pi&  lango  tempo  dopola  eeoeD» 
pena  del  datomi  primitivi. 

Solide  a  9ubereo&  piaOL  ^  La  Sifilide  tuberaolot» 
pub  atiumere  allreà  an*  altra  forma  del  lutto  «arai* 
teristica,  quella  doè  di  pioooli  tumori,  iabrdtondi  i 
•porgenti  dalla  pelle  alcuni  millimetri,  tempre  appia* 
nati  balla  loro  superfieie.  Questa  forma  é  general* 
mente  oonoteiuta  sotto  II  nome  di  pustole  piatte»  da* 
Iole  da  Cutterier  'lo  aio.  Questa  forma  merita  di  fie* 
sare  la  maggioro  attensione  dei  medici.  Riguardata  la 
genere,  essa  consiste  in  tut^ercoli  rotondi ,  appianali, 
della  dimensione  di  una  lenticchia  a  quella  di  un 
firanco*  Sporgenti  egualmente  con  tutta  la  loro  aste» 
•ione^  stanno,  come  deposti  sulla  pelle  alla  quale  ade» 
riseono  in  tutta  la  loro. superficie |  hanno  un  colora 
roMo  ^preo  beo  marcato,  possono  manifestarsi'  co 
tutti  i  punti  della  superficie  del  corpo,  più  di  rado  perb 
sul  tronco.  Essi  non.  hanno  però  lo  stesso  a<pelto> 
né  tengono  lo  stesso  andamento  in  qualunque  parte 
si  sviluppino.  D'ordinario  sono  bene  separati  gli  uni 
dagli  altri:  In  alcune  ciroostanse^  e  particolarmente 
quando  affettano  alcune  sedi  come-  lo  scroto,  gli  in* 
guini,  l'ano,  si  confondono. sorentemente,  e. ne  ri* 
sultano  delle  superficie  piti  larghe ,  nelle  quali  però 
si  riscontrano  gli  stessi  caratteri,  cioè  la  forma  «por* 
gente,  piatta  e  sobrotonda  alla  cireonferensa.  t  tu* 
bercoli  pbtti,  sifilitici,  sono  generalmente  indolenti,  ri* 
mangono  assai  lungo  tempo  stasionarf  ;  la  loro  supera 
ficie  molle,  ludcante,  rimane  intatta  sensa  il  minimo 
processo  suppuratifo,  e  sansa  coprirsi  di  squame;  pos;- 
sono  anche  scon^arire  per  assorbimento  non  lasciando 


che  un  Anpronto  paneggiefo^'e  talvolta  una  leggiere, 
ma  inddd>iie' cicatrìcey  la  quale  presenta  il  carattere 
singolare  di  essere  superficale^e  Gome  increspata  in- 
irecé  di  essere  depressi  dèlia  quale  cicatrice  se  ne 
trt)Ta  sino  ad  un  cerio  pdntò  un  esempio  in  piccolo 
in  quella  deir  acne..  Talvolta'  i  tubercoli  sono  la  sedè 
d'  una  nlceraeione  .che  li  scava  rapidamente  y  ed  al- 
fora  si  ricoprono  d'un' erte  crosta,  che  cadendo  la^^ 
soia  una  cicatrice  piò  profonda  i  ma  questo  modo  di 
terminazione  é  ipiù  raro.  Ordinariamente  la  loro  su- 
perficie seoerne  un  umore  sanioso,  di  un  odore  nau- 
seante, il  quale  bagna  e  macera  incessantemente  la 
superficie  libera  del  tubercolo,  e  lo  ammollisce.  Le 
ulcerazioni  poi  si  comportano  dlversatnente  a  seconda 
della  sede  dell' eruzióne;  eoa  all'ano^  alle  parti  gè* 
nitali  esse  sono  linearti  negli t angoli  delle  pinne  del 
naso»  alle  commessure  della  bocca  non  appare  che 
una  screpolatura.  I  tubercoli  piatti  non  sono  costan« 
temente  umidi ,  talvolta  sono  secchi ,  ecc. 

La  Sifilide  tubercolosa  piatta  può  essere  primitiva 
0  consecutiva  j  ma  fra  tutte  le  eruzioni  veneree  è  la 
più  frequentemente  primitiva,  ed  in  tale  caso  assume 
due  forme  assai  diverse.  Dna  consiste  in .  larghi  ta« 
bercoli  .piatti ,  umidi ,  che  appajono  partioolarpiiente 
sullo  scroto,  sulla  Terga,  all'ingresso  della  vulva,  al« 
L'  ano.  In  questi  casi  i  tubercoli  soventemente  si  con- 
fondono i  te  parti  che  essi  occupano  sono  conjtinua- 
mente  bagnate  da  quell'umore  nauseabondo  il  di  cui 
contallo  produi^  talvolta  quell'ammassso  di  tuberooli, 
onde  ne  risultano  dei  veri  tumori  ineguali -ripugnanti 
pel  loro  aspetto  e  per  I'  odore  che  tramandano.  Sotto 
l' influenza  d*  un  trattamento  razionale  terminano  per 
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risoìustone  lasciando  delle  iMTccSé  cbe   durano  ikiello 
tempo. 

Come  forma  primttitai  questa  Sifilide  é  piti  oomuoe 
nelle  donne  che  negli  uomini,  ocoompagoai  benché  ili 
rado,  gli  «Iceri  e  quasi  sempre  la  blennorragia.  Pu& 
esìstere  da  ìM>1a.-E9sa  i  eTidentemente  contagiosa,  ed 
egli  è  probabile  che  V  erutione  si  estenda  tanto  fa- 
cilmente alle  parti  ticine  per  effetto  dell' umore  ca* 
creto  dalla  Superficie  de'  lubercoli. 


SiriLlOS  rAPULOSA. 


*  La  Sifilide  papulosa  é  carattcrixcata  da  piccole  eie- 
Tatezte  piene  ^  solide,  resistenti  al  tatto,  che  non  con- 
tengono né  sierosità  né  pus,  ordinariamente  sparse 
sopra  delle  superficie' larghissime ,  e  che  presentano 
nella  loro  riunione,  la  tinta  sifilitica  bene  pronunciata* 
Talfolta  queste  papule  sono  leggierissime  j  piooolif 
aime,  come  coniche,  disseminate  in  grandissimo  nu- 
mero, anche  a  gruppi,-  talvolta  esse  sono  piii  to lumi- 
nose, od  almeno  pili'  larghe,  pervenendo  quasi  al  dia* 
metrp  d'  una  piccola  lenticchia;  sono  piatte,  rotonde, 
e  meno  sporgenti  al  tatto  di  quello  si  direbbe  guar- 
dandole. Possono  svilupparsi  su  tutti  i  punti  deUa 
superficie  del  corpo,  ma  per  una  disposisione  anà- 
loga alle  affezioni  papulose  In  genere  si  presentano 
preferentemente  alla  facda  posteriore  degli  arti,  alle 
spalle,  alla  nuca.  Dopo  una  durata  variabile,  la  Sifi- 
lide papulosa  termina  nella  maggioransa  de'easi  per 
risolusione;  i  bitorsoli  lasciano  dietro  di  sé  una  pie* 
cola  macchia,  fulva  da  principio,  che  a  poco  a  poco 
scompare.  Alcune  volte  le  papule,  quando  sono  lar* 
gfae,  vengono  sormontate  quasi  accidentalmente  da  UQa 


piooDla  «iNtdMi  laggierMinay  poebUiiaio  «dereote. 
Fioalmeiita  piti  rgit»  alle  papale  tuocedono  io  alcuna 
piati  non  iolo  ^ella  oaaoohie  ;  ma  della  vere  piceole 
esattici,  teosa  jche  le  eteste  papale  tianst  eialeerate» 
^aeehi  ruloerasione  deUe  papale  Aifilitiche  è  cosa  per 
b  Qieno  fariMima» 

Da  queste  varietà  oe  risaltano  dap  forale  assai  di» 
itinte,  le  qokli  .presentano  altreA  qaalche  diCFereosa 
eia  nel  loro  andamentOi  «ia  nell'epoca  della  loro  ap> 
parizione.  Coà  V  una  è  accompagnata  ordinariamente 
da  aleuni  sintomi  generali^  che  ne  costituiscono  un* 
nfiittione  semi-acuta,  mentre  che  T  altra  segue  quaiil 
oostantemente  un  aridaoiento  decisamente  cronico*  La 
prima  costituisce  quasi  sempre  un  sintoma  prìmitiTo^ 
accompagna  o  segua  immediatamente  un'  ulcera ,  o 
pib  facilmente  una  blennorragiasl*  altra  i  piuttosto 
un  einloma  conseeutÌTO.  Però»  lo  si  ripeta j  qpiantuo^ 
qoe  cos\  vadano  ordinariamente  le  cose,  oMi  ne  viene 
perciò  stabilita  una  regola. assoluta;  coik  avvenne  tal* 
^olla  che  la  forma  semi-acuta  abbia  costituitoun  sin^ 
Coma  secondario.  Qui  cederebbe  pure  il  destro  di  av* 
irertire  esservi  nulla 'd|  costante  nei  sintomi  che  pos* 
sono  complicare  la  Sifilide  papolosa,  né  in  quelli  dei 
quali  essa  può  essere:  la  sequela.  Così  i  secondo  Cor- 
michaelf  la  Sifilide  papulosa.  non  sarebbe  giammai 
ti  risultato  d' un  ulcere  Hunteriano,  es#a  non  si  UkBr 
nifosterebbe  die  dopo  il  bubone,  gli  ulperi  SMperfi«> 
mli,«  specialmente  la  Uennorregia.  Se  desse  é  accom- 
pagnata'da  un'  angina,  questa  noni  sarebbe  giammai 
ulcerosa  :  d' essa  non  serebba  mai  complicata  con  af- 
finioni  del  sistema  osseo  i  ed  invece  V  iritd  sifilitica 
smn  si  manifeslttebbe  che  per  complicare  la  Sifilide 


ptpùloia.  Finalnifliite  quando  la  Sifilide  papulofa  é 
cònfecutiTa,  intermétte  minor  tempo  a  comparire  die 
non  facciano  le  altre  Sifilidi. 

Idehene  iifiUtico,  — -  La  prima  delle  descritte  va- 
rietà di  Sifilide  papalosa  corrisponde  esattamente  al 
lichène.  Si  manifesta  con  papule  pìccoHasime,  spesso 
innumeH^Toli  ;  talvolta  fi  direbbero  confluenti ,  ed  in 
quésto  caso  presentano  spesso  una  specie  di-  lucido, 
che  unitamente  al  colore  cupreo  costituisce  una  tinta 
speciale  affatto.  Secondo  Carmichael  accompagna  «spes- 
so  la  blennorragia  :  così  apparisce  desse  quasi  sempre 
alla  maniera  di  alcuni  esantemi  acuti  ,  cioè  a  dire 
quasi  simultaneariiente,  e  dopo  cfssere  steta  preceduta 
da  cefalalgia,  da  lassezza,  addolentamento,  anoressia, 
e  ^talvolta  anche  un  poco  di  febbre.  In  questo  caso 
r  eruzione  è  generale,  ed  affetta  meno  esclusivamente 
dell'  altra  forma  la  parte  posteriore  del  tronco  e  de- 
gli arti  ;  queste  circostanze  la  .fecero  confondere  molte 
volte  cogli  .esantemi  febbrili. 

SifUidó  a  larghe  papule.  —  La  seconda  varietà  é 
caraltcriteata  per  delle  papule  piii  larghe,  precedute 
da  piccole  macchie  giallastre,  rotonde  e  giammai  dis- 
poste a  gruppi;  all'opposto,  isolate,  discrete,  dis- 
seminate, desse  ordinariamente  sono  sparse  su  delle 
vastissime  superfìcie,  che  invadono  sempre  successiva- 
mente: così,  a  capo  di  qualche  tempo  negli  individui 
affetti  da  questa  Sifilide  si  vede  Y  eruzione  ne'  suoi 
diversi  stadj.  Qui  le  papule  sono  solide ,  bene  spor- 
genti, d'un  colore  decisamente  cupreo;  là  sono  delle 
piccole  elevatezze  già  vizzite,  meno  sporgenti,  piti  molli, 
e  meno  rosse;  da  un  lato  si  veggono  delle  macchie 
giallastre  alquanto  rosee  che  vanno  quanto  prima  a 
convertirsi  in  elevatezze  papulose  ;  finalmente  dall'altro 
lato  si  veggono  delle  traccie  grigie  piti  depresse  delle 
antecedenti,  le  quali  non  sono  che  le  macchie  delle 
papule  già  scomparse,  e  tuttociò  diviso  da  variabili 
intervalli  di  cute,  la  quale  benché  esente  da  qual- 
siasi eruzione  presenta  però  sempre  un  coloramento 
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particolaitt  come  terreo^  ciò  che  hnprìine  ali'  inàieme 
della  miUattia  quel  caraUere  speciale  di  cai  si  é  dello 
tante  volte.  Questa  Sifilide  a  larghe  papale  è  qaella  che 
si  sviluppa  particolanneDte  alle  membra,  alle  spalle, 
alla  Duca}  soveotemeote  al  fronte ,  e  talvolta  sino  al 
capillizio  :  se  vi  ha  prurìto,  questo  ò  sempre  assai 
moderalo.  Questa  é  pure  la  Sifilide,  le  di  cui  papule 
si  ricoprono  talvolta  di  pellicole,  che  d'  altronde  non 
esistono  giammai  contemporaneamente  sopra  tutta 
r  espulsione.  Questa  varietà  è  sempre  consecutiva ,  e 
tiene  costantemente  un  andamento  cronico.  Può  ri- 
manere stasionaria  per  più  mesi  senza  ofirire  il  ben* 
che  minimo  cambiamento ,  sino  a  che  le  papule  spa- 
riscono per  una  risoluzione  lenta  ed  insensibile.  Spesso 
complica  altre  eruzioni ,  od  altri  sintomi  venerei ,  co- 
me ulcevatiooi  alla  gola,  esostosi j  e  piìi  frequente- 
mente T  irile. 

SirU^UM  SQUAMOSI. 

La  Sifilide  squamosa  i  una  forma  rimarchevolissi- 
ma di  erazioni  veneree  ;  cptesta  é  un'  ultima  prova  per 
dimostrare  non  esservi  alcun  elemento  costituente  il  tea- 
suto  organico  della  pelle  che  possa  rimanere  immune 
dair  influenza  sifilitica.  In  quésta  Sifilide  non  si  tratta 
d'una  infiammazione  con  i  suoi  prodotti  ordinar), 
sierosi,  purolenti,  seguiti  da  croste,  ulcerazioni,  ci- 
catrici ,  ma  di  una  doppia  •  lesione  degli  apparati  de- 
stinati a  secernere  la  materia  colorante  e  la  materia 
epidermica;  di  un'  affezione,  cioè,  degli  organi  blen- 
nogeni ,  e  cromatogeni.  La  Sifilide  squamosa  è  eàrat- 
terizzata  dalla  presenza  di  laminette  epidermiche  sec- 
che, poco  aderenti,  grigiastre,  soprapppste  a  dei  punti 
irregolari  della  pelle,  leggiermente  prominenti,  d*  un 
colore  cupreo,  talvolta  nero;  colore  sempre  rilevabile, 
in  quanto  che,  per  poco  siano  estesi  i  punti  papu- 
losi,  non  vengono  giammai  totalmente  coperti   dalla 

I>rodusione   squamosa.  Le  laminette,  ordinariamente 
eggierì,  sono  il  risultato  d'un  inspessimento  della  m»- 
terìa  epidermica,  che  si  essica»  si  infrange  e  si  stacca 
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in  scaglie.  In  qnalchfl  caio  qaetla  alteraiione  deH'e^ 
pidermide  premuta  un  -  carattore  divano  ;  a'  vìace  «di 
pre^ntarsi  sotto  fórma  di  tenui  lamelle  più  o  mena 
estese,  si  limita  ad  un  punto  assai  limitato,  e  la  ma- 
teria epidermica: s'inspessisce  sempre  più, sino  a  for-^ 
mare  un  prodotto*  come  corneo  >  che  talvolt£t.  pene-« 
tra  più  o  meno  profondamente  nello  spessore  della 
pelle.  La  Sifilide  squamosa  tiene  un  andamento  sem- 
pre lento,  dura  assai  lungamente;  termina  per  riso* 
luzione,  e  le  sue  chiazze  non  si  esulcerano  giammai:. 
Lascia  dietro  di  sé  delle  treccie  nere  che  durano 
molto  tempo ,  non  é  mai  seguita  da  cicatrici;  il  più 
soventi  è  sìntoma  secondario,  ed  affetta  tutte  le  fór« 
me  delle  affezioni  squamose  semplici.  Le  sue  varietà 
possono  ridursi  a  tre  principali.  Una  ohe  corrisponde 
alla  lebbra  volgare;  l'altra  che  si  presenta  sotto  Tap* 
parenzB  della  psoriasi;  ed  una  tersa  che  si  appros* 
sima  alla  psoriasi  palmare ,  ma  che  si  distingue*  per 
alcuni  caratteri  speciali,  e  ohe  BieU  ha  mamato 
squamosa  cornea. 

La  Sifilide  squamosa  a  dischi  rotondi  è  la  sola 
forma  che  si  possa  chiamare  Lebbra  s^ilkica.  Biso* 
gnerebbe  non  confonderla  colla  Lebbra  venerea  degli 
autori,  colla  Lebbra  venerea  d*  jéUbert,  per  esemplo, 
che  i  una  eruzione  pustolo*crostacea  (  impetigine  si- 
filitica confluente  )  caratterizzata  da  croste  cómpa^* 
te ,  protùberanti ,  da  ulcerazioni  più  o  meno  este^ 
se,  ecc.,  ciò  che  fornisce  un  esempio  particolare  del* 
r  uso  inconsiderato  che  si  fa  della  parola  Lebbra  .pet 
designare  qualunque  affezione  cutanea  grave,  almeno 
in  apparenza. 

La. Sifilide  squamosa  a  dischi  rotondi  è  bene  ca« 
ratterìzzata  da  chiazze  rotonde,  leggermente  elevate 
sui  bordi,  depresse  ai  oentro;  queste  chiazze,  clie 
non  pervengono  giammai  alle  dimensioni  smisurale 
che  talvolta  si  osservano  nella  Lebbra  volgare,  sono  or- 
dinarìalnente  della  larghezza  d'  un  pezzo  da  venti 
soldi,  spesso  anche, meno;  esse  cominciano  da  un  punto 


dflmlo  topm  il  Imllo  dcUa  cute;  lo  A  éMthe  «Da 
papilla  molto  larga;  questo  punto  è  dedsamentc  cu* 
preo  ;  ti  estende ,  ed  a  misura  eh*  egli  fa  dei  pro^ 
gressi  t  il  centro  si  deprìme  leggiermente,  o  piuttosto 
i  margini  si  elevano  maggiormente;  a  poco  a  poco 
tutta  la  chiazza  assume  un  colore  Tiolaoeo,  essa  si 
ricopre  alla  circonferenza  di  squame  grigie,  secche» 
durissime;  le  squame  cadono  e  si  rinnovano  incea* 
santamente  sino  a  che ,  spontaneamente  (  eie  che  é 
raro  ) ,  o  sotto  V  influenza  d'  una  cura  razionale,  le 
chiazze  non  si  riproducono  pib,  e  l'eruzione,  percor- 
rendo un  andamento  iuTerso  al  già  percorso  quando 
progredìTa  in  aumento,  termina  per  una  completa 
risoluzione  ^  non  lasciando  dietro  sé  che  delle  mae* 
chic  oscure,  le  quali  rappresentano  con  esattezza  e 
per  molto  tempo  la  forma  rotonda   dei  dischi,   piti 

oscuri  alla  circonferenza,  piìi  chiari  al  centro,  ote 
cominciano  a  scomparire.  La  Lebbra  sifilitica  pub 
svilupparsi  sopra  tutti  i  punti  della  superficie  del 
corpo;  dessa  a£fetfa  di  preìferenza  gli  arti.  La  di  lei 
apparizione  è  ordinàriamente  preceduta  da  alcuni 
turbamenti  generali,  da. un  poco  di  abbattimento,  da 
mal  essere,  da  cefalalgia,  da  tristezza,  spesso  da  do* 
lori  nelle  ossa;  tutti  sintomi  che  si  dileguano  a 
poQo  a  poco  a  misura  che  si  compie  il  movimento 
eccentrico,  e  che  1'  eruzione  invade  la  pelle.  Questa 
è  la  forma  più  rara  delle  eruzioni  veneree. 

Psoriasi  sHUilica.  —  La  Sifilide  squamosa  riveste 
più  di  frequenti  la  forma  di  Psoriasi  diffusa ,  quasi 
sempre  quella  di  Psoriasi  guttata.  Nel  primo  caso 
sono  chiazze  irregolari,  larghe,  d'un  colore  rosso  cu- 
preo de' più  pronunciati.  Queste  chiazze  per  lo  più 
confluenti,  sono  ricoperte  da  squame  dure,  fragili, 
d*  un  bianco  parlino.  Talvolta^  esiste  contemporanea- 
mente alla  seconda,  ed  in  tal  caso  non  la  si  riscontra 
che  su  alcuni  punti  ;  alle  inani ,  per  esempio ,  parti- 
colarmente alla  faccia  palmare,  ai  piedi,  intomo  ai 
malleoli  ^ma  egli  è  quasi  esclusivamente  colle  appa- 
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raoM  di  Psoriui  gallata ,  àh«  puertaii  quella  variata 
di  Sifilida  squamósa.  Allora  i  oaratterìzsata  dalle 
chiassa  sporgenti ,  sansa  depressione  ai  centro,  ordi-  < 
nariameote  rotonde  od  ovali,  oltrepassanti  di  rado 
i'  estensione  d'  un  centesimo,  ordinariamente  ben  iso- 
late, discrete,  quantunque  quasi  sempre  sparse  in 
grandissimo  numero.  Queste  piccole  chiazze,  d'  un 
rosso  manifestamente  cupreo ,  e  che  conservano  molto 
tempo  questa  tinta  prima  di  assupierne  una  grigia- 
stra, si  ricoprono  oen  presto  d'  una  squama  grigia 
molto  aderente.  Con  tutto  ciò  questa  squama  leggio* 
rissima  Buisce  per  appena  riprodursi ,  e  non  rimane 
più  che  una  elevatezza  rossa,  la  quale  presenta  oo 
carattere  che  Bieti  risguardava  con  ragiona  come  pò» 
lognomonico. 

La  Psoriasi  guttata  sifilitica  per  V  ordinario  h  lac^ 
gamente  sparsa  so  quasi  tutta  fa  superficie  del  corpo» 

Sifilide  squamosa  con&a,  «^  Si  stabilisce  più  pai» 
llcolarmente  alla  palma  d'elle  mani,  ed  alla  pianta 
de'  piedi.  Si  manifesta  con  dei  punti  leggermente  eia» 
vati,  cuprei,  spesso  rotondi,  coperti  assai  largamente 
di  squame  dure,  grigiastre,  le  quali  possono  presentarti 
QDU  due  diversi  aspetti.  Talvolta  le  squame  si  molti- 
plicano, sono  molto  numerose,  si  riuniscono  di  modo 
a  formare  una  sorte  di  chiazza  generate,  erte,  dalla 
quale  sembrerebbe  si  potessero  levare  successivamente 
molti  strati.  Questa  chiazza  non  tarda  a  fendersi , 
ed  allora  diviene  la  sede  di  fessure  j  di  ragadi,  so- 
venti doloroeissime.  Si  trova  sempre  intomo  la  chiatta 
squamosa  un'  areola  molto  larga  Qon  la  tinta  sifilitica. 
Io  altre  circostanze  non  si  tratta  più  di  larghe  chiazza 
squamose,  ma  sono  delle  piccole  superficie,  della  lar* 
ghezza,  per  esempio,  d'un  centesimo,  talvolta  meno, 
rotonde,  poco  sporgenti,  le  quali  presentano  nei  loro 
centro  un  puntò  duro ,  bianco,  corneo ,  che  qualche 
volta  si  può  fare  saitar  via  con  1'  unghia ,  ma  che 
più  soventemente,  come  cilindrico,  penetra  come  un 
cuneo  nello  spessore  della  pelle.  Intorno  questa  ma- 
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terìa  cornea  vi  è  un  ciroulp  bianco ,  rotondo,  largo 
due  o  trt  millimetri^  rappresentante  una  tona  di  co« 
lore  affatto  caratteristico. 

La  Sifilide  squamosa  oomea  può  esisltere  da  sola 
per  dei  mesi ,  ed  anche  degli  anni,  al  palmo  delle 
mani,  senxa  die  ne  sia  menomamente  alterata  la  sa- 
lute, e  senza  che  l'ammalato  ne  sospetti  rorigioe; 
talvolta  èssa  si  associa  ad  altre  «rutioni  sifilitiche, 
ed  alle  stesse  altre  forme  Squamose.  Il  più  soventi  è 
secondaria,  t  per  conseguenza  si  manifesta  quasi  sem* 
pre  negli  adulti. 

anrroMi  ooncoMiTAim  ìoslle  siriuoi. 

Le  Sifilidi  ben  di  sovente  sono  accompagnate  da  altri 
sintomi  che.si  sviluppalo  sotto  Tinfluensa  dello  stesso 
prìocipìo,  i  quali  talvolta  concorrono  a  stabilire  l'indole 
della  Sifilide  stessa,  tale  altra  sono  essi  caratterizzati  dalla 
presenza  deli'eruzioiie  venerea.  Questi  sintomi  consi- 
stoDO  in  macchie  alla  cute,  in  ulcere  non  consecutive 
né  ai  papule  né  a  pustole  né  ad  altre  Sifilidi,  in  tumori 
gommosi,  i  quali  sono  analoghi  agli  ascessi  linfatici, 
in  malattie  delle  unghie,  cella  caduta  dei  capelli,  dei 
peli ,  ecc. ,  in  condilotni ,  vegetazioni ,  ragadi ,  in  sto- 
matiti, angine,  laringiti,  enteriti,  iriti,  dolori  osteo- 
cbpi ,  esostosi,  carie  e  necrosi. 

CAUSE  DBIXB  SIFILIDI. 

Dovrebbe  per  lo  meno  Sembrare  inutile  lo  stabi- 
lire quali  sieno  il  principio  e  la  causa  delle  affezioni 
sifilitiche  della  pelle.  Però  quelli  che  negano  l'esi- 
stenza del  virus  sifilitico  devono  necessariamente  ne« 
gare  la  relazione  che  esiste  fra  un'infezione  primiti- 
va, e  la  comparsa  talvolta  molto  lontaila  delle  eru- 
zioni veneree  :  essi  diffatti  considerano  queste  affezioni 
come  indipendenti  da  qualsiasi  infezione  primitiva  e 
speciale,  e  le  ritengono,  per  esempio ^  come  il  pro- 
dotto d' una  semplice  infiammazione.  Ma  si  é  già  di- 
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mottratOi  che  quantunque  le  lerioni  elementari  «ano 
ili  fondo  le  stesse,  tanto  nelle  erosioni  semplici  qoantò 
nelle  eruzioni  specificbe  della  sifilide  «  queste  ultime 
hanno  una  maniera  di  essere  tutta  particolare,  che  le 
distingue  oompletamente  dalle  prime,  e  cke  permette 
di  rieonosoere  per  loro  causa  una  di? erse  origine. 

Gii  antagottbti  del  mercurio  avevano  attribuito  n 
questo  medicamento  tanti  trista  eflbttì,  tra'  quali  dà 
produrre  le*  eruaoni  cutanee  die  si  risguardavano 
come  l'espressione  dell' inbtioiie  sifilitica.  Se  il  mer- 
curia Ibise  la  causa  di  queste  erusioni  di  forma  par- 
ticolari che  cadono  tuttogioroo  sotto  i  nostri  occhi 
non  si  potrebbe  ammettere  eh'  esse  si  modificassero 
felicemente  sotto  l'influensa  dello  stesso  mercurio  che 
le  avrebbe  prodotte.  Nelle  persone  che  per  la  loro 
oonditione  maneggiano  costantemente  il  mercurio  non 
si  presentano  mai  eruaoni  cutanee  od  altre  affiniont 
veneree. 

Avendo  istituito  un  confironto  delle  ossei*  fanoni 
fotte  nello  Spedale  San  Luigi  per  conoscere  quale  in- 
fluensa  pessa  avere  la  cura  preceduta  sullo  sviluppo 
delle  Sifilidi,  ecoone  il  risultato  sopra  i43  tndiridoi  : 


Fumio  ùffetU  da  Solidi 

N.^  41  che  non  «f  avano  fiuto  «Icana  cura. 

5  che  non  seppero  indicare  quale  aura  avessero  iatto. 
51  ohe  avevano  latta  ona  ow»  semplice  o  antiiogistica. 

8  che  aTevano  fiitta  una  cura  mercariaie  molto  imperfetta. 

g  die  avevano  &tta  ima  cara  mercwiale  csSeroa. 
18  che  avevano  presa  ii^  soiuaione  di  Fan-Swkun. 
12  che  avevano  &tto  ona  cara  mercuriale  completa. 


Rilevasi  da  questo  quadro  che  se  il  mercurio  non 
previene  infallibilmente  la  maoifestasione  dei  sintomi 
secondarjy  per  lo  meno  egli  non  é  la  (^usa  ddle  Si- 
filidi. 

Ammesso  adunque  che  la  sifilide  sia  la  causa  ne- 
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ooMirin ,  indispensabile  ed  miiea  delle  enuioni  Teoe- 
ree,  ora  considereremo. queste  nei  loro  rapporti  di  ca- 
soaiità* 

Sifilidi  primiià^»  —  Non  è  raro  II-  easo  di  cedere 
ima  enistone  venerea  snlupparsì  alcuni. giorni  dopo* 
l'apparizione  d'un' ulcera^  d'una  blennorràgia,  eoc.| 
Of  ciò  che  atviene  piii  di  frequenti,  manifestarsi  un 
po'  più. tardi,  nel  momento  in' cui  tali  sintomi ;. oo*  * 
minciaoo  a  scomparire  o  spontaneamente  o  sotto  Ifior 
fluensa  d'un  triattamento  razionale,  o  sotto  l'uso  di 
messi  aborti?f.  Non  essendo  le  Sifilidi  in  tal  caso,  state  ^ 
determinate  da  alcuna  causa  accidentale ,  desse  sono  il 
risultato  comune  e  quasi  immediato  dell'  infietione  si-' 
filitica,  come  gli  altri  sintomi.  Lae  forme  che  piti  fre- 
quentemente  accompagnano  qualche  siotpmo  primi*, 
tivo,  sono  la  Sifilide  papulosa,  l'Eritema  e  la  Bosolia 
sifilitica,  la  Sifilide  vescicolosa,  alcune. forme  di  Sifi- 
lide pustolosa,  e  specialmente  la  pustolosa  lentioolafe- 
e  l'Ectima  superficiale. 

Sifilidi  €<nueciai9e.  —  Le  eruzioni  Teneree  4eUa 
pelle  sono  per  lo  più  secondarie;  esse  in  tal  caso  ai 
sviluppano  sotto  l' influensa.  d' una  causa. prossima  e 
di  un  temperamento  sifilitico.  Ha  appunto  perchè  pos- 
sono manifestarsi  in  un'  epoca  assai  lontana  da  quella 
nella  quale  erano  completamente  scomparsi  i  sintomi 
dell'infezione  primftfTa,  abbisognano  d'influenze  se- 
condarie per  determinare  il  loro  sviluppo,  quindi  la 
loro  apparizióne  è  sempre  preceduta  da  cause  acci- 
dentali. 

Considerate  d'altronde  le  Sifilidi  come  l'espressione 
d'una  malattia  molto  antica,  e  di  modo  talvolta* che 
gli  ammalati  l'hanno  dimenticata,  per  cui  non-  vo- 
;tiono  assolutamente  credere  che.  possa  sussistere  il 
»eocbè  minimo  rapporto  fra  due  affezioni  tanto  di- 
stanti ,  sarebbe  a  vedersi  se  dette  eruzioni  veneree  ven- 
gano influenzate,  sia  nella  loro  forma  che  nella  loro 
intensità,  dalla  lunghezza  più  o  meno  grande  del  tempo 
che  le  divide  dai  sintomi  primitivi.  Per  ora  ci  limi- 
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tì«no  a  ttabilira  di«  1«  SiflHiI  poMono  tviittppariì 
dopo  an  grande  numero  d'anni,  a  ohe  a  torto  da 
alenni  autori  si  è  negata  la  possibilità; di  questi  luo* 

hi  perìodi  -tra  1*  infezione   primitnra  e  la  oomparsa 

ei  fenomeni  secondar)  della  sifilide. 

Sopra  146  individui  eh'  ebbero  dei  sintomi  prim^ 
tiri  9  le  Sifilidi  consecoti? e  n  sviluf^parono  come  segue  : 

R.^  54,  da  1  mese  ad  1  anno. 

•  09,  da  4  aitila  a  10  anni. 

•  20|  da  10  a  30  treni'  annL 

•  3,  oltre  i  lient'  anni. 

Qu^le  sia  il  sintomo  prioritÌTo  che  pili  solledtamente 
▼enga  segiùto  dalla  manifestazidtae  de'  sintomi  secon* 
dar)  risulta  dalla  seguente  tabella. 


Sùuomi  ffriqntitfi 


•    •    • 


Dkeri  eblemio»* 
ragie,  oonoomi* 
tanti  o  00  .    . 

Ulceri  complicati 
da  bobone    .    . 

Boboni  primitivi 
(ifembìde)    .    . 

Ulceri,  blennorra- 
gie  e  boboni,  con- 
comitanti ouo. 


Numero  dicati 


4  an.  1|2 


6aii.  10  nb 

4aD.  firn. 
3an.  1  ck 
San.  Sm. 

6an.    3m» 


1   Q. 


1  m. 


2  m. 


Al  di  sotto  del* 
24  snJlamedU  .    22 


Aldino 
delia  mi 


(Opra 
edUU 


S6 


Al  di  sotto. 
••   ^.  I  della  media  31 
3*  ^\   Al  di  sopra 


della  me 


>pra 
dia  23 


54 


1 


25 
Ì5 


Ì   Al  di  sotto  31  (44 
Ai  di  sopra  10  S*^ 

Aldi  sotto    6  I  Q 
Al  di  sopra  3  {  ^ 


4  «.  4n  .«  i   Al  di  sotto    3  r  r 
1  m.  10  an.^    »t  *. •  >  » 


1  m. 


Aldisopra   l\ 

f        • 
.       I  Aldisopn   3| 

4S3' 


Media  generale:  5  anni  2  mesi 


i.  . 


154 

iGone  «ppave  da  «(ttetU  tabella  »  egli  leoibrecebbe 
cbe  dopo  !  r.uiceia  oompUcata .  da  .bubone  le  Sifilidi  sì 
•allappano  piit- presto;,  e  cbe  toveoe  esse  si  manile- 
staao  fik  tardi  dopo  gli  uleeri,  le  blennonragie  ed 
i  bttboni  ^  si  o  no  oooooiaitaDti» 

pra  segue  una  tabella»  la  qaale  rappresenle  le. forme 
,dklle  Sifilidi  che  si  sriluppano  più  o  meno  presto  o 
li  sotto  rinfloensa  dei  temperamento  sifilitico. 


Sinupt 


VesdcQbri  . 


Pspaloie 


Ptttolose  .  . 


Tnbeieolose 


Sqasmosé 


•  • 


An.Mes.Gior. 
1     11      6 

9  0    19 

1  •    16 

5  «    ^ 

6  9-- 


Tenmmi 


sisaoKs: 


IfiiMsm  tVcati 


lOm. 

22  sn. 

f2so. 

33 

33 

27 


1 


Inmen-/   5^110  d«l|s 
^^1  inedia  .     .    6 
"**  J    Sopra  della 
f  OMWI.-   •     2 


6 


•    • 


{Sotto  .    .    3 
Sopra  .    .    2 

I  Sotto  .    .  15 
Sopra 

t  Sotto 
(Sopra. 

1  Sotto 
Sopp» 

2iiicse5Sotto 

I  Sopra  ..   »    5 


16  t*^ 

36 
22 


Iss 


é 


^0(15 
151 


Medi»  generale  1  3  anoi ,  6  mesh 


Ksalta  che  la  Sifilide  papulosa  é  quella  che 'si  sfi- 
iuppa  più  prontamente  sotto  T  influensa  del  tempera- 
mento sifilitico  acquisito.  L'intenrallo  che  la  separa  dal 
sintomo  prìmitÌTo,*é  presso  a  poco  eguale  a  quello 
dai  quale  é  separata  la  SifiUde  esantematica. 
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Si  é  discusso,  e  si  discute  tattoni  se  le  afiesioni  si- 
filiticbè  secondarie  si  sf  iluppino  o  no  indifiereUtemente 
dopo  qualsiasi  sintomo  primitivo  ed  indipendentemente 
anche  dell'  intensità  di  esso.  L'autorità  de*  migliori 
siGliografi^e  rósservazlone  concorrono  in  determinare 
che  le  esostosi»  le  Sifilidi,  le  uloeraiioni,  le  carie»  ece* , 
e  tutto  ciò  finalmente  che  é  l'espressione  dell' iofeàione 
sifilitica  cronica ,  può  riconoscera  per  prima  origine 
una  blennorragia  besigna  o  grave^  egualmente  che  un 
ulcere;  tanto  un  bubone  primitivo  {ifemblée)  come 
una  sifilide  primitiva. 

Quanto  alla  blennorragia,  fu  constatato  che  Sopra  58 
casi  dessa  aveva  dato  luogo  33  volte  alla  Sifilide  tu- 
bercolosa ;  6  vòlte  alla  Sifilide  papulosa  ;  a  volte  alla 
Sifilide  esantematica^  i6  volte  alla  Sifilide  pustolosa; 
7  volte  alla  Sifilide  squamosa;  4  volte  alla  Sifilide  ve* 
scicolosa.  Questo  risultato  prova  ad  evidenza  che  qua- 
lunque forma  di  eruzione  sifilitica  può .  sopravvenire 
ad  una  blennorragia. 

Quale  rapporto  antimo  e  necessario  poi  passi  .tra 
le  varie  forme  di  Sifilidi  i  e  tale  o  tale  altro  sintomo 
primitivo  appare  dal  seguente  quadro:' 


Fórma 
dèi  tmiomi  primitun 


Dopo 

Ulceri  conpUcati  o 
DO  da  biaoqpa.    • 

BleaDorragia  com- 
plicata o  no  da  ha- 

OOD6    •      •      •      •      4 

Ulceri  e  blenoona- 
gie,  concomitanti  o 
U0|  complicate  o 
no  da  buDone  .    • 

Baboni  primitivi    . 

Totali  secondo  le 
erosioni   sifilitiche 


19 


23 


13 
3 


16 


21 
1 


«ft 


6 


7 
1 


19 


1 


2 


16 


2 

» 


6 


37 


54 


50 
5    • 
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ConlroiiUndo  oim  U  «i6«  ààUp  Ubali»  alilMadMii 
«OD  i  dati  dì  <itiett'  ultima,  rifolta  cha  la  forma  pa» 
licojare  dd  siotooio  prìmitivo  noo  influisoa.  punto 
sulla  forma  dei  MDtomi  secondar). 

Tralasciamo  di  seguire  qui  il  sig.  GsaemsM,  nella 
sua  esposisione  del  come  e  del  quanto  influiscono  la 
età,  le  stagioni  e  le  condizioni  individuali  allo  siri* 
Inppo  delie  Sifilidi.  Omettiamo  del  pari  quanto  ne 
dice  sulla  diagnosi  e  sulla  prognosi  di  detta  aCEesio» 
ni,  giacchi  la  prima  sarebbe  già  emersa  dalla  de- 
sorisione  fatta  di  ciascuna  Sifilide  ;  e  la  seconda  4  di- 
pendente da  infinite  circostanse  difficili  a  stabilire,  e 
delle  quali.il  solo  farne  cenno  ne  condurrebbe  in  kaoK 
ghinnìmn  discorso.  Passeremo  al  metodo  di  aura. 

taATTAICBinPO  DUAB  SUPItlMb 

La  cura  ddle  Sifilidi  in  genere  è  la'  f  teisa  A0  m 
CDOTiene  élla-  lue  venerea,  con  quelle  particolari  mo 
dificasìoni  che  possono  esigere  le  varia  forme  delle 
itatfe  Sifilidi.  Ora,  per  consentimento  geniale  de' 
pratici,  le  preparationi  mercuriali  sono  riguardata  U 
migliore  rimeaio  da  opporre  alle  Sifilidi,  maisime  le 
secondarie.  Per  una  singolare  eontraddiiione  di  opi* 
nìoni  si  rifiutò  al  mercurio  il  potere  di  vincere  uno 
•tato  recente,  un  avvelenamento  acuto,  un  male  su- 
scettibile d'essere  totalmente  distrutto,  quando  poi 
f;lìelo  si  volle  concedere  per  combattere  un  male  prò» 
bado,  antico,  una  condisione  fattasi  costitutionale. 
Eppure  se  vi  i  un  caso  nel  quale  potrebbe  diventare 
indifferente  V  usare  di  un  tale  o  di  tale  altro  presidio 
per  conseguire  la  scomparsa  dei  sintomi,  quello  sa- 
rebbe della  sifilide  secondaiìa  in  cui  a  giusto  titolo, 
il  temperamento  sifilitico  si  potrebbe  ritenere  tuttora 
esistente,  malgrado,  per  esempio,  la  scomparsa  dell'eru- 
sione  che  lo  manifestava.  Con  le  Sifilidi  furono  piU 
volte  felicemente  combattute  con  cura  non  mercnria- 
le,  e  talvolta  ebbero  luogo  delle  guarigioni  spontanee 
di  Sifilidi   sottQ  la.  sola   influenta  del  riposo  e  d'  un 
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coiiTeiievoU  regime  ;  ma  a  canto  di  ^etti  latti'  se  ^e 
tono  veduti  moltistimi  altri,  ne'  quali  il  riposo  ed  il 
regime*  non  ebbero  alcun' rifuttato,  hanno  anzi  lasciato 
progredire  il  male,  dir  modo  cbe  si  é  poi  stati  obbli* 
gati  di  ricorrere  a  dei  iqesct  terapeutici  pHì  o  meno 
attivi.  '      *  •        ' 

-  Cura  meteuriale.  —  Sino  da  quando  si  cominciò 
a  fare  uso  del  mercurio  esternamente,  lo  si  ammiAi* 
strb  da  alcuni  col  proposito  di  eccitare  la  saKfaaione, 
e  lo  si  credeva  tanto  pih  efficace,  quanto  più  deter- 
minava  il  ptialismo;  da  altri  lo  si  amministrava,  'pro- 
ponendosi di -indurre  una  lenta  eccitasione  e  mode* 
rata,  e  facendo  di  modo  chei  malati  salivassero  il 
meno  possibile.  Quest'ultimo  .metodo  è  segiùto  oggidì 
generalmente,  ed  il  prof.  CuUerier  (zio)  contribuì  di 
assai  a  correggere  il  barbaro  mètodo  di  tàv  salivare. 

Le  preparazioni  mercuriali  principali  si  riducono 
all'unguento  mercuriale,  al  calomelano ^ al  sublimato 
corrosivo,  al  mercurio  solubile  ddVffahnemann  ed  al» 
l'ioduro  di  mercurio. 

L'unguento  mereuriale  usato  per  friziotti.sulle  ^ambe 
é  sulle  cosàe  merita  la  preferenza  nei  casi  di  Sifilidi 
•eeondarìe,  e  complicate-  a  malattie  delle  ossa.  Si  può 
amministrare  anche  internamente,  facendone  pillole 
con  salsapariglia  in  polvere. 

Gol  protocloruro  di  mercurio  si  fa  unguento  da 
fare  frizioni ,  lo  si  amministra  in  natura ,  e  si  può 
soffiarlo  sulla  pituitaria  élla  dose  di  60  a  80  centigrammi 
(ia-i6  grani)  giornalmente,  mescolato  ad  un  ihvelvente 
pulverulento  ed  inerte.  Questo  modo  di  usare  il  mer*. 
curio,  giovò  talvolta  felicemente  e  con  sollecitudine  in 
casi  ne'  quali  avevano  fallite  altre  preparazioni  e'-  lo 
stesso  deutocloruro,  come  consta  dalle  esperienze  di 
Biett. 

Asserendo  di  non  avere  avuti  cbe  rade  volte  dei 
felici  risultati  dall'unguento  del  Ciriihj  il  prof.  Caze- 
nave  somministra  internamente  il  deutocloruro  di  mer* 
curio,  dando  la  preferenza  al  liquore  di  I^Uft-^SWie- 
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ten^  cbe  Mcotido  la  fornmla  del  Codice  faraiaoeulico 
contiene  poco  più  di  a5  miUigràmmi  in  3o  igranimt  di* 
▼eicolo  (  mesto  grano  in  un'oncia)  alla  dose  di  uti  coo- 
chiajo  al  gioito»  indi  di  due.  La  maniera  però  più 
comoda  e  più  dolce  di  sommvnislrare  il  sublimato  oorr. 
rosico  %  la  seguente  forma  di  ^orre^^: Stroppo  sudorifero 
diZ^m^,  5oo  grammi  (i6  onde  );  Idroclorato  d'am- 
moniaca, Sublimato  corr.^  ed  Estratto  acquoso  d'op- 
pioj  ana  a5  centigrammi  (5  granii  Liquore  àsàXHoff- 
mannf  a  gram.  (messa  dramma).  M.  —  L'ammalato 
ne  prende  un  pajo  di  cuccbtajate  al  giorno,  o  solo  o 
con  altrettanto  di  siroppo  di  radice  di  cina  o  di  sai* 
sapairigiia,  in  una  tassa  di  decosione  diaforetica. 

Il  protonitrato  ammoniacale  di  mercurio,  o  mercu- 
rio solubile  deìV Hahnemann  y  siccome  agisce  blande- 
mente  y  eoa  couTieoe  agli  individui  deboli  e  delicati. 
Ctaenave  lo  somministra,  mescolato  ad  altrettanto  di 
tridace,  ad  i;4  di  grano  due  volte  il  giorno. 

Ioduri  ài  mercurio.  —  Di  tutte  le  preparasioni 
mercuriali,  di  tutti  messi,  sensa  eccesione,  che  sono 
stati  vantati  «nella  cura  della  sifilide  secondìaria  «  ed  in 
particolare  delle  Sifilidi ,  non  avrene  alcuno  che  n  a^ 
▼icini  ai  joduri  di  mercurio.  Introdotti  da  BìtU  neUn 
terapeutica ,  essi  sono  divenuti  d'  usò  generale  nella 
cura  della  sifilide  consecutiva.  Il  protojoduro  di  mar* 
curio  è  sensa  fallo  uno  dei  medicamepti  più  preziosi 
che  noi  possediamo,  ed  è  certamente  quello,  sotto 
l' ioduensa  del  quale  con  la  maggiore  felicità,  e  più 
costantemente  si  modificano  i  sintomi  della  sifilide  se^ 
condaria.  Bieit  amministrò  dapprincipio  il  deutojoduro, 
colla  seguente,  formola:  deutojoduro  di  mercurio,  5o 
oentigram.  (io  grani);  tridaoe,  4  grammi  (i  dram.).  M* 
Se  ne  facciano  60  pillole,  da  somministrarne  due  o  tre 
giornalmente.  Successivamente  vi  rinunciò,  sicoome 
rimedio  troppo  attivo,  e  difficile  a  maneggiarsi,  limi- 
tandone r  uso  all'esterno. 

Non  è  eoA  del  proCojoduro .  di  mercurio,  il  quale 
nel  maggior  numero  de*  casi  si  tollera  facilmente  dai 
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malati  I  e  pub  essere  còntlduato  medio  tempo -tenxa 
alcuo  incoDTeniente.  Di  rado  ecdta  la  eaKnuBioiie;.  di- 
sturba beoà  le  funsioni' digeetwe^  e  determina  uà  poco 
di  diarrea,  i  quali  e£Eetti  d'altronde  rari  e  legg|Nri,  ce« 
dono,  sospeodendone  momentaoeamenle  la  propina- 
sione. 

Sotto  r  tnflaenia  del  protofodoro  dì  marcano  ai  at- 
tiva la  cute;  non  solo  le  chiazze  malate  prendono  un 
aspetto  piti  irivo,  ttn^attirità  fi|Torevole  aUa  riiolittio* 
ne,  ma  lo  stesso  stato  generale .  snbisoe.  un  cambia- 
mento che  colpisce  l'occhio  esperimentato.  La  fisio- 
nomia del*  malato  cambia,  si  fa  piti  animata,  e  nel 
maggiore  numero  de'  essi  reninone  s'iaeanunina  alla 
risoluzione  con  una  prontessà ,  che  in  alcune  orco- 
stanze  ha  realmente  qualcosa  di.firodigioso. 

Col  protojoduro  di  mercurio  si  ottennero  delie  goan 
rigioni  complete  e  prontie,  non  solamente  di: sintomi 
gravi,  antichi,  molleplici,  che  aTcvano  prodotto  dei 
disordini  profondi  ed  estesi,  ma  ancora  di  individui 
che  senza  effetto  erano  stati  sottoposti  a  diversi  trat- 
tamenti, non  escluso  quello  di  altre  preparazioni  mer^ 
curiali.  La  dose  é  di  5,  io,  i5,  20  centigram.  (  un 
grano,  a,  S,  4  grani)  nelle  à4  ore,  con.  tripla  dose 
di  tridace. 

Qualunque  sia  il  valore  reale  ed  incontestabile  delle 
preparazioni  mercuriali,  egli  avviene  che  in  qualche 
rara  circostanza  non  corrispondono ,  o  che  non  pos- 
sano essere  tollerate  dall' ammalato,  oppure  per  una 
ripugnanza  invincibile  di  questi  non  è  dato  al  medico 
di  farne  uso,  o  finalmente  ne  ioapedisce  ramùùnistra- 
tiooe  (interna)  lo  stato  morboso  delle  vie  digestive. 
Per  simili  casi  è  stato  vantato  un  grandissimo  nu- 
mero di  altri  rimedj.  Qui  non  rammenteremo  che  la 
cura  cogli  addi,  colle  preparazioni  d'oro,  colle  pre- 
parazioni d'argento,  coi  sudoriferi,  ooU'fodio  e  cogli 
joduri  di  ferro  e  di  potassa. 

^lett^usava  talvolta  gli  acidi  minerali  in  alcune  forme 
di  Sifilidi  leggiere,  come,  per  esempio,-  la  Sosolia,  le 
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Sifilidi  papttloie.  A  looo  ^nn  Ulioìfm  Yadste  <Uie 
Sifilidi  gtrnn  cedere  agli  acidi,  ma  ciò  a?Yeiioe  par* 
tioolannùente  quando  §oao  flati  ammiiiittrati  dopo  al- 
tre cure  fiitte  inlhittuoiameote. 

La  formola  •ard>be  di  la  goode.  di  acido  nitrico 
in  i6  once  di  decotto  d'ono,  aggiongendovi  un'oncia 
di  siroppo  di  fumaria,  da  prenderti  in  tre  doti  ogni 
giorno. 

Pelle  preparaziam  di  oro  rAulore  non  usò  cbe  il 
«loraro  d'oro  e  di  sodio,  mescolato  a  doppia  quantità 
di  licopodio,  da  £naonare  la  lingua  e  le  gengive.  Le 
prime  dosi  devono  essere  di  3/4  di  grano-di  cloruro , 
si  potrà  sneoessiTamentcf  crescere  alla  dose  di  un  grano 
ed  un  terso,  una  volta  ogni  a4  ore.  G>n  questo,  far- 
maco non  si  ottenne  la  guarigone  che  in  qualche 
caso  raro. 

Nel  i838  il  sig.  Sèrres  dì  Montpellier  pubblicò  una 
interessante  Memoria  «  Sull'uso  delle  preparaziooi  di 
argento  nella  cura  della  sifilide  ».  BùU  e  Casenave  si 
afirettarono  di.esperìmentare  il  cianuro,  il  cloruro,  il 
fosfato  ed  il  joduro  d'argentOb  Questi  sali  furono  tutti 
amministrati  nella  dose  da  12  milligr.  (f/5  di  grano 
abbond..)  a  milligr.  a^  (messo  grano)  5o  (  1  grano  ) 
al  giorno,  e  si  insistette  sino  ad  averne  consumati  3o 
a  So  grani ,  sansa  che  se  ne  vedesse  conseguire  alcun 
buon  effetto.  È  però  da  notarsi  cbe  il  sig.  Serres  ha 
trattato  con  detti  sali  particolarmente  i  sintomi  primi- 
tivi ,  BieU  e  Cazenave  non  ne  fecero  uso  che  per  com- 
battere i  sìntomi  secondar). 

In  ogni  tempo  i  sudoriferi  sono  stati  risgu  ardati 
come  preziosi  presidj  per  curare  la.  lue  venerea.  Essi 
sono  d'un  grandissimo  soccorso  per  combattere  le 
erusioni  veneree ,  sia  come  sussidiar)  delle  prepar»- 
sioni  mercuriali,  sia  cbe  tutta  la  cura  si  appoggi  ad  essL 
Si  possono  .  fare  le  deoosioni  di  radice  di  cina ,  di 
guajaco,  di  salsaparìglia,  ecc.  Ctneitave  si  ser? e  di  .un 
decotto  fatto  con  due  once  di  goa)aco  raschialo  ed 
un  danaro  di  mesereon  bollili  in  tre  libbre  di  acqua. 
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alta  riduiioDe  di  iin  terso.  Egli,  è  con  questa  indica- 
zione che  si  prescrive  la  tisana  di  Fehz  (i),  e  che 
Bktt  amministrava  con  .  vantaggio  il  sotto»carhonato 
d'ammoniaca,  preconiszato  da  Pe^rì/fte  (2),  nella  for- 
mola  seguente  :  Stroppo  di  dafne  mezereon,  once  ìj  ; 
Siroppo  balsamico  dì  tplu,  once  jv  ss,;  Sotto-carbo- 
nato d'ammoniaca,  mezz'  onda.  M.  —  Dose  :  Due  cuc- 
chiaj  mattina  e  sera. 

Si  tantb  molto  il  yo^fio,  del  quale  però  non  si  oU 
tennero  degli  effetti  decisivi:  non  così  ]mò  dirsi  det 
ioduri  éU  ferro  e  di  potassio*  Il  primo  fu  vantato  spe- 
cialmente à^  Ricord  contro  la  sifilide  secondaria,  e 
pare  convenga  a  preferenza  quando  le  Sifilidi  sono 
complicate  a  malattie  delle  osta,  o  quando  attaccano 
ìin  individuo  di  costituzione  linfatica.  Si  comincia  da 
due  grani  (io  centigr.)  e  si  ascende  a  nove  grani  nelle 
a4  <>re)  facendone  pillole  cop  qualche  estratto. 

Il  rimedio  però  più  recentemente  Ipdato  nella  cura 
delle  affezioni  veneree  secondarie  ^  e  che  talvolta  agi- 
sce con  una  prontezza  che  si  potrebbe,  paragonare  so- 
lamente, al  proto)  oduro  di  mercurio  è  il  joduro  di  pò* 
toisioi  In  un  piccolo  numet*o  di  malati  il  joduro  di 
potassio  determina  un'  irritazione  penosa  all'  epigastrio 
ed  alle  fauci.  Questa. irritaziope  ti^lyolta  è, si  incomoda 
da  impedirne  la  continuazione,  per  lo  più  però  è  fa- 
vilmente  tollerato,  e  si  può  impunemente  propinarlo, 


(1)  Solforo  d'antimonio,  once  iij  ss.  »~  Chioso  in  nn  sacchetto 
si  fa  bollire  per  on'ora,  si  ritira  il  decotto,  si  pone  in  on  vaso 
in  coi  siayi  salsapariglia  tagliata  in  pezzi  once  jv.  Acqua  sei  lib- 
bre abbondanti.  Si  faccia  bollire  sino  alla  ridazione  della  metà. 
Dose,  tre  bicchieri  al  giorno*  —  Taluno  vi  fa  bollire  assieme 
meu'  onda  di  colla  di  pesce. 

(2)  Veramente  il  PeyrìUie  proponeva  l' alcali  volatile ,  il  suo 
libro  fa  intitolato:  «  Bemède  noaveau  contre  les  maladies  ve- 
nériennes  tire  du  Règoe  animai,  ou  Essai  sur  la  vcrtu  antivé- 
nérienne  des  akalis  volaùUs  ».  Paris,  1774. 


eontiiiuaiiMo  pei*  eioqoe,  sei  e  pib  settitnafie.  La  dose 
i  di  due  dramme  (  8  grammi  )  in  i4  oneie  d'acqua 
a  due  omse  di  sirojtpo»  ddla  quate  tcvlaxione  se  ne 
prende  due  o  tre  cuochia{  al  giomo.  Ove  importi  di 
sospendere  con  prontena  dei  guasti  minacciosi  e  grairi 
si  propina  lo  stesso  numero  di  cuochiajale  di  mio<»« 
quantità  di  menstruo,  die  contenga  la  medeMma 
quantità  del  Joduro  fi). 

'  Egli  è  assai  raro  il  caso  che  nella  cura  delle  Sifi* 
Bdi  coovengano  i  topici  moltitivi,  perchè  in  generale 
non  assumono  tin  carattere  di  tale  acuzie  da  chiederne 
r  uso*  Né  meno  convieoe  l'applicaBione  de'  cataplasmi 
iulle  croste  per  accelerarne  fa  caduta.  Le  croste  de- 
vono cadere  da  loro  sotto  l' influenza  d' un  trattamento 
ratiooale  che  determina  la  cicatrìssasione  delf  esuloe- 
razione  sottoposta. 

Quanto  alle  pomatCì  od  unguenti ,  o  linimenti  11  n* 
gnor  Qnenape  non  ne  a? rebfoe  fatto  uso  che  per  me- 
dicare deHe  ulceri  messe  a  nudo^  e  si  senre  esclusi^ 
Vamente  di  una  pomata  fatta  di  uoa  parte  di  proti^ 
ioduro  di  mercurio  f  e  trenta  parti  di  sugna. 

Nel  caso  di  dovere  modificare  più  attivamente  dei 
tessuti  ulcerati  il  tig.  Cnentfae  ti  servi  talvolta  olii* 
mente  di  una  pomata  di   deutoioduro  di   meroorio 
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(0  U  dott  ChaHam  di  SteCtlno  ha  constatato  che  11  joduro  di 

pcitiiarfo  porUfo  nelle  vie  digerenti  da  prima  è  assorbito,  poi  eli» 

ininalo  intieramente  dalfe  orine,  dopo  avere  Indotti  gli  effetti  per 

cai  fa  amministrato.  Un  indÌTÌdao  che  glomainiente  ne  prendere 

350  ceuligrammi  (65  srani)  emetteva  delle  orlne^  nelle  qaall  IV 

ttalisl  riscontrava  145  eentigramml  (27  grani)  di  detto  sale,  eoa 

die  se  ne  sarebbe  perdnta  molta  parte.  Da  che  11  slg.  Chtuiam 

dedooe  che  11  jodaro  di  potassloi  senia  decomporsi  esso  stesso^ 

produce  (come  pub  avvenire  di  molle  altre  sostarne)  eonsldera* 

bili  deoomposlaioni  neireoonomta  anlnmle;  processo  di  deooi» 

posiiione  die  si  distltigiie  toii*  epiteto  di  eaaifitioo.  Il  Impoummo 

di  «odio  presento  b  stesso  fenoossna 
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nella  dote  di  dcNliei  gmiii  di  quMlo  tde  unite  ad 
un*  oncia  ^  od  oncia  e  mesia  di  graMo»  eoo  che  viene 
oostitotto  un  vero  escarotìoo.  *    • 

Sì  è  impiegata  ptb  volte  la  eanteriiaatione  netta 
cura  delle  Sifilidi ,  sia  per  ravvivare  delle  Hiperficie 
ulcerate»  nel  quel  caso  è  uù  rimedio  inutile)  sia  per 
disti*uf(gere  dei  tubercoli,  ed  attore  é  un  rimedio  pe« 
ricoloso.  In  generale ,  e  sensa  eecesione,  l'applicacione 
dei  caustici  non  con  «iene  giammai  nella  eura  delle  Si« 
filidi:  la  tubercolosa  piatta  farebbe  eoeenone,  poiché 
questa  si  modifica  felicemente  col  nitrato  d'argento* 
È  noto  d'altronde  che  varie  applicaùoni  locali  più  o 
meno  eccitanti  sono  state  applicate  con  successo  in 
detta  forma  di  Sifilide,  purché  iiano  almeno  alquanto 
escarotici.  Hartfy  conseguiva  del  pronti  e  felici  rìsiri* 
tati  y  toccando  quotidianamente  i  tubercoli  piatti  con 
aceto  aromatico. 

i9/igfu  ( semplici  e  medicati),  doede^/umiigauom. 
Di  tutti  i  metzi  auiiltarj  neHa  cura  delle  sifilidi  I  mi- 
gliori sono  i  bagni  e  le  doccie  di  vapore,  i  quali  par- 
ticolarmente nelle  forme  papniose,  nei  tubercoli  e  nelle 
squame,  contribuiscono  potentemente  ad  attivare  la 
risoluzione  delle  chiazte.  I  bagni  tepidi  resi  molliti  vi 
coir  addizione  déiramido  o  della  gelatina  sono  utili 
in  alcune  forme  di  Sifilidi  esantematiche,  di  lichene, 
di  impetigine  sifilitica.  I  bagni  alcalini  sono  pure  di 
grande  soccorso  in  queste  diverse  forme,  e  nella  mag- 
gior parte  delle  Sifilidi  pustolose,  particolarmente  quan- 
do lo  stato  di  seccheaza  delle  croste  indica  che  le  ulceri 
sono  cicatrizzate.  Di  rado  l'Autore  ha  impiegato  i  ba- 
gni sulfurei  t  quali  d'altronde  non  hanno  una  spe- 
ciale indicazione* 

Finalmente  vi  sono  due  specie  di  bagni  che  per  la 
loro  composiùone  in  alcune  circostanze  sono  stati  im- 
piegati da  soli  per  combattere  le  eruzioni  veneree  della 
pelle,  e  sono  le  fumigazioni  di  cinabro,  ed  i  bagni  di 
itubltmato  corrosivo.  La  pratica  di  Cazenave  e  di  Biett 
Ila  poco  a  lodarsi  di  questi  ultimi,  giacche  cimentati 
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•  pili'  ripraft  con  tutta  TatleiirioiM  e  la  penevaranaa 
pOMibile,  essi  gianiero  a.  dei  risaltati  negatiTi. 

Le  famigationi  di  cinabro  all'  opposto  riuscirono 
frequenti  volte  efficacissime^  particolarmente  nella  cura 
ddle  forme  tubercolose ,  o  siano  state  dirette  sopra  di 
una  data  parte ,  o  sopra  tutto  l'ambito  del  corpo.  Nel 
primo  mooo  di  amministrarle  sono  un  eccellente  mezsa 
aufficiente  a  procurare  la  risoluzione  e  la  completa  scom* 
parsa  dei  tubercoli  piatti  dello  scroto  e  dei  contorni 
dell'ano.- 

Quando  poi  le  Sifilidi  sono  complicate  da  molto 
tempo  da  sintomi ,  concomitanti  gravi ,  e  che  resistano 
ai  diversi  trattamenti  mercuriali ,  ed  a  quegli  altri  pre- 
sidi che  costituiscono  una  terapia  razionale,  e  che  1  am- 
malato é  ridotto  alla  grave  condizione  di  cachessia 
•ifilitica;  se  i  sudorìferi,  il  joduro  di  ferro,  la  tisana 
di  Feliz  non  indussero  alcuna  favorevole  modificazio- 
ne, sembra  che  il  male  sia  superiore  ai  mezzi  dell'ar- 
te: in  tal  caso  però  talvolta  riusdrono  gli  arsenicali  ed 
alcunii  rimedj  empirici,  come  la  tisana  diaforetica  di 
Amoudy  e  .particolarmente  i  decotti  dello  ZUunann  e 
del  PoWni'. 

Isc  Sifilidi  dei  poppanti  esigono  il  trattamento  della 
nutrice,  il  quale  e  lo  stesso  che  conviene  alle  gravi- 
da i  cioè  blando  e  cauto,  consistente  nell'amministra- 
sione  del  mercurio  di  Hahnemanny  del  liquore  di  Fan' 
Smeten^  del  siroppo  di  Larrey^  del  protojoduro  di  mer- 
curio. Si  é  pure  sostituito  al  latte  della  nutrice  quello 
di  una  capra  cui  si  facessero  delie  frizioni  mercuriali. 
In  generale  a  Caatnave  non  basta  il  trattamento  della 
nutrice  ;  egli  opera  anche  sui  bambino,  facendogli  gior- 
nalmente frizionare  le  gengive  e  la  lingua  con  la 
fflilligram.  (  i;5  di  grano  abbondante  )  di  calomelano 
incorporato  col  miele ,  oppure  la  metà  dose  di  proto- 
joduro di  mercm*io  amoiinistrato  nello  stesso  modo. 

Nei  bambini  un  po'  più  maturi ,  cioè  che  hanno 
olrrepassato  Tanno,  si  potrà  usare  il  siroppo  di  Portai^ 
alla  dose,  prima  d'un  cucchiaio  da  caffé,  poi  di  due, 


ogni  i4  ore.  La  formola  di  questo  liroppo^  come  della 
tisana  di  Feliz,  dei  decotti  A'Amoud^  di  ZUimann,. 
del  Pollini,  ecc.,  si  possono  Tedere  in  tutte  le  far* 
macopee  più  complete  ed  accreditate.  - 

Essendoci  noi  proposti  unicamente  di  far  conoscere 
ai  lettori  di  questi  Annali  il  n  Trattato  sulle  Sifilidi  «• 
del  distintissimo  medico  dello  spedale  di  San  Luigi  di 
Parigi ,  ci  asteniamo  dal  fare  alcuna  osservasione  a 
molti  principi  dell'Autore  ,  i  quali  non  sarebbero 
forse  consentiti  né  delle  nostre  scuole^  né  della  nos- 
tra pratica. 


A  System  of  Clinical  Medicine,  —  Sistema  di  JUe- 
iUcina  clinica;  del  dottore  R.  S.  GaATsag  medico  al 
m  Meaih  Hospital  m  a  DubUhOt  eoa  '—  Dublino  t 
i845i  di  pag.  957  fa-8." 

La  rinomansa  e  la  somma  rtpotasiono  pratica  delFAu^ 
lore  ci  obbligano  ad  aononciare  la  pubblicazione  di 
nna  sua  opera  di  medicina  dioica,  veramente  pregevo^ 
le,  nella  quale,  senza  forpello  di  studiate  teoriche  e 
il  fasto  di  accattata  erudizione,  sono  esposti  ammae* 
atramenti  pratici  di  capitale  momento  nel  clinico 
esercizio.  In  questo  grosso  volume  TAutore  raccolse 
le  sue  scritture  pubblicate  in  vari!  tempi,  come  volle 
r  occasione  :  le  sue  lezioni  di  medicina  pratica  ;  gli 
articoli  di  opere  periodiche;  le  Memorie;  quelle,  in- 
somma, che  hanno  si  giustamente  elevato  il  suo  no* 
me  tra  primi  delflrlanda»  Molte  di  queste,  e  per  av« 
ventura  le  principali  ,  venner  diffuse  anche  fra  noi 
col  mezzo  di  questi  Annali  ;  altre  hanno  un  valore 
affatto  locale  ;  taluna  non  propone  nuove  cose  :  il 
perchò  repotiamo  adoperare  saviameate  estendendoci 
soltanto  a  far  conoscere  le  pi£i  importanti  cose  svi- 
luppate nelle  sue  lezioni  «  Sulls  febbre  tifoidea  »  , 
specialmente   dell' Irlanda  ,. le  quali    possono  trovare 
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aceo^iena»  •  (mfoim  anciie  lira  noi  :  riMirbandGic»  ad 
altra  qaeBttona  di  far  coooieare  alcuo'  allra  Mamo- 
ria,  qualora'  so  veoga  rtehaoita  dall'  opporlunttà. 

Lo  primo  tre  Losiobi  formano  llotrodusioiio»  oalla 
qoak  dà  ragguaglio  del  sistema  ooa  cui  ha  intra- 
proaa  V  istruxiono  medica  nel  sno  paosOf  o  fa  oooo* 
scere  il  segreto  mercè  il  quale  ha  operata  una  fe- 
lice rÌTolozfone  nel  metodo  di  istrosiooo  colà  adot- 
tato :  il  quale  segreto  consiste  naif  essersi  egli  pso* 
posto  non  di  formare  dei  medici  dotti  o  sapienti^  ma 
si  dei  medici  pratici,  i  quali  non  solamente  sappian 
dissertare  sulle  malattie  »  ma  sappiano  eziandio  cono- 
scerle e  curarle  ;  al  qual  fine  pone  molta  cura  perchè 
le  menti  de'snot  allievi  non  si  svaghino  né  si  scostino 
dalle  malattie  in  atto»  e  stiano  costrette  al  letto  del- 
Tammalato»  a  qui»  so  questo  campo  di  osservazione, 
piuttosto  che  sui  libri,  apprendano  a  divenir  pratici.— 
In  queste  stesse  lesioni  di  introduzione  tocca  ezian- 
dio alcuni  argomenti  di  patologìa  generale,  sui  quali 
trascorriamo;  accenneremo  solo,  che  in  queste  ei  viene 
pur  discorrendo,  alquanto  distesamente,  su  la  nuova 
nsiologia  e  patologia  chimica  del  prof.  Uebig  ,  alla 
quale  non  si  mostra  favorevole. 

Dalla  Lezione  quarta  alla  decimanona  inclusiva- 
mento  TAutore  ha  sviluppato  Y  argomento  della  feb* 
bre  (tifoide),  alle  quali,  come  dicevamo,  vogliamo  li- 
mitare il  nostro  Estratto^  Avvertiamo  però  che  TA. 
descrive  la  febbre  tifoidea  di  Dublino ,  e  dà  conto 
della  sua  pratica  in  essa  febbre.  Chi  ha  alcuna  di- 
mestichezza con  questa  specie  di  malattie  compren- 
derà dì  leggieri  come  sia  necessaria  siffatta  avver- 
tenza da  parte  nostra,  così  perchè  i  suoi  precetti  ven« 
gano  valutati  conveolentemento  ,  come  eziandio  per* 
che  non  venga  scemato  il  loro  valore  qualora  non 
riuscissero  ugualmente  bene  in  altre  località. 

DBLLA  FBaaaB  TIFOIDBA. 

L'Autore  sostiene,  come  molti  altri  autorevoli  pra- 


tici,  ressenxNililà  detle  febbri  ;  e  nacoire  ei  dà  molla . 
valore  alla  aUeraftieoi  locali  «he  inoootranai  in  Que- 
ste malaUie,  la  rkiene  oome  aeooodarie  alla  aneatooe 
generale,  m  Le  nosionit  egli  dice  »  che  noi  abbiamo 
sulla  patologia  della  febbre  tifoidea  sono  di  carattere 
negatilo.  La  patologia  ci  insegna  dò  dm  il  tifo  imi 
è  f  piottosto  che  dò  dbe  esso  d  •*  ne  dimostra  che  il 
tifo  non  è  n^  meningite^  né  gastrite  o  enterite,  per- 
chè esso  pnò  esistere  seoaa  ifi  aiiestet  e  oneste  pos- 
sono esistere  sensa  di  lui)  ma  la  patologia  ci  inse- 
gna esiaodto  che  nel  cono  del  tifo  si  presentano  fre- 
quentemente a  r  nna  o  Y  altra  di  cotesto  alteiasioni, 
e  che  richiedono  speciale  attenzione  m» 

L'Autore  esamina  i  docuoienti  statistici  intomo 
alla  prcTalensa  del  tifo  in  Irlanda ,  senza  tentare  di 
dare  la  spiegasione  dei  fatti  che  ne  risultano.  Lidi  di- 
mostra come  sia  erronwa  la  opinione  di  coloro  che 
per  la  contemporanea  appansione  di  nn'epiaooaia 
hanno  voluto  cne  la  epidemia  tifosa  fosse  una  con- 
tinuasione  di  qoelU  ,  nella  specie  umana  ;  potendo 
darsi  che  «  auei  medesimi  miasmi  (sono  sue  parole) 
che,  emaoancio  dalla  terra,  producono  la  peste,  le  feb- 
bri remittenti  fi  biliose,  ecc.,  possano  esiandio  pro- 
durre le  epizoozie  w.  Soggiunge  poi  aver  esii  osser- 
vato per  un  quarto  di  secolo  questa  malattia  tifosa, 
e  non  aver  d*onde  coogiuogerla  con  malattia  episoo- 
tica ,  sebbene  le  abbia  vedute  talvolta  correre  con- 
temporaneamente :  «  la  osservatione  successiva  pih 
estesa  e  pih  protratta  mostrerà  che  questa  connes- 
sione è  un'  illusione,  perciocché  la  h  solo  accidenta- 
le. Di  ciò  hanno  offerto  esempio  gli  anni  i84i-43» 
ne' quali  il  bestiame  deirirlanda  fu  decimato  da  un' 
epizoozia  aommamente  maligna,  mentre  contempora- 
neamente ebbi  ad  osservare  nella  specie  umana  tale 
immunità  dal  tifo ,  che  non  ricordo  l'uguale  :  infatti 
spesso  in  quell'epoca  le  infermerie  dell'ospedale  Meath 
non  ne  avevano  nemmeno  un  <»iso  •»• 

Riguardo  alla  contagiosità  della  malattia,  l'Autore 
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opioa,  come  altri  distinti  pfatid  di  quel  paese,  che  il 
tifo  sia  ftior  di  dobbio  contagioso:  ^i  però  non  è 
esclusivamente  contagionista  ;  cioè  a  dire,  egli  am* 
mette  che  il  tifo  può  derivare,  e  deriva  da  altre  cau- 
se ,  e  propagasi  mercè  di  duplice  ioflaensa.  Cotesta 
opinione  viene  professata  dagli  nomini  meglio  pen* 
santi  di  quel  paese.  Anzi  è  molto  probabile  che  le 
relative  attività  »  per  così  dire,  di  cotesto  inQuense  , 
variino  nelle  diverse  epidemie,  e  ne  modifichino  i  ca- 
ratteri rispettivi  :  di  *  maniera  che  un'  epidemia  può 
dare  manifesti  indizii  di  contagio  ,  ed  un'  altra  pre- 
sentarne di  così  oscori  da  far  dubitare  che  sia  con« 
tagiosa. 

Accennata  dalPAutore  Timportanza  che  il  governo 
dei  malati  sia  affidato  agli  infermieri  e  non  a'  pa- 
renti, i 'quali  soventi  volte  per  troppa  cura,  e  sover- 
chia condiscendenza^  inceppano  il  medico  e  ne  svia- 
no le  migliori  intenzioni;  raccomandato  che  vi  siano 
due  letti  per  ciascun  ammalato  onde  trasportarlo  da 
uno  in  altro,  ogni  dodici  o  ventiquattro  ore  ;  e  final* 
menle  che  le  camere  siano  ventilate  mercè  il  fuoco, 
e  mantenute  ad  una  temperatura  conveniente  rego- 
lata dal  termometro;  il  dott.  Graves  entra  a  parlare 
del  nutrimento,  «r  Esposte  cotesto  avvertenze  cui  deb- 
be  porre  cura  (juegli  che  intraprende  là  cura  del  tifo, 
procederemo^  ei  dice,  a  parlare  della  dieta  e  dei  me- 
dicamenti in  questa  malattia.  In  una  malattia  comò 
questa,  la  quale  dura  soventi  da  i4a  ai  o  più  giorni, 
la  dieta  e  il  nutrimento  costituiscono  un  oggetto  di 
molta  importanza  )  ed  io  sono  persuaso  che  corrono 
molti  errori  su  questo  particolare.  Io  sono  d*  avviso 
che  il  sistema  del  digiuno  è  stato  spinto  in  molti 
casi  ad  un  eccesso  pericoloso,  e  che  molti  ammalati 
furono  vittima  della  astinenza  troppo  oltre  protratta 
durante  la  febbre  (tifosa).  Codesto  errore  è  proprio 
di  quelli  che  professano  la  dottrina  che  il  tifo  di- 
pende da  ioGammazione  locale  o  generale.  Suppongo* 
no  essi  che  la  febbre  (tifoidea)  deriva  dall'in liamma- 


siooe»  •  immediataoieato  do  coDchiùdono  che  per  cu- 
rarla bene  è  necessario  abbattere  il  sistema  collo  de- 
plezioni  9  colla  scarsa  dieta  9  e  mantenersi  a  questo 
punto  per  tutto  il  corso  della  malattia:  di  qui  la 
dieta  ngorosa— -la  dièle  àbsolue —  dei  seguaci  della 
scuola  fisiologica»  e  di  quelli  che  ripongono  nell'in* 
fiammazione  T  essenza  di  questa  febbre.  Quanto  pia  i 
sintomi  avevano  l'apparenza  di  indicare  l'azione  innam- 
materia,  più  rigorosa  si  rendeva  la  astinenza.  Se  il 
volto  dell'  ammalato  era  rosso»  con  occhio  injettato , 
non  curando  in  quale  stadio  della  febbre,  dicevano: 
vi  è  infiammazione  del  cervello  »  il  nutrimento  non 
farebbe  che  esasperarla  :  se  la  lingua  era  rossa  e  sec- 
ca, eoo  accresciuta  sensibilità  del  ventre,  ne  traevan 
tosto  che  esisteva,  gastro-enterite ,  ed  era  per  conse- 

f;uenza  bandita  affatto  ogni  specie  di  cibo,  fosse  pur 
eggierissimo.  È  fuor  di  dubbio  che  ciò  dipende  da 
nozioni  false  sulla  natura  della  febbre  (Ufosa),  ed  io 
ho  avvertito  questo  fatto  molti  anni  sono  ^  e  assai 
prima  che  Pìarry  pubblicasse  la  sua  opera.  Esami- 
m^voQ  in  primo  luo^o  gli  effetti  dell'  astinenza  uro- 
Sratta  ,  nel  sano.  Private  una  persona  sana  dell  ali* 
mento  ,  che  ne  succederà  ?  Primieramente  fame  ,  la 
quale  qualche  tempo  dopo  cessa,  e  indi  toma  anco* 
ra  :  due  o  tre  giorni  dopo,  cotesta  sensazione  assu- 
me carattere  morboso,  ed  invece  di  essere  un  sem- 
plice sentimento  della  mancanza  del  cibo  ed  un  de- 
siderio di  esso,  diventa  una  smania  disordinata  di  ci- 
bo, con  stiramento  doloroso  nello  stomaco,  sete  ar- 
dente, e  qualche  tempo  dopo  sensibilità  alla  regione 
epigastrica,  febbre  e  delirio.  Abbiamo  in  tal  caso  ma- 
lattia gastrica,  ed  infiammazione  del  cervello  in  se- 
dilo a  protratto  digiuno.  Godesti  sono  fatti  per  so 
stessi  assai  singolari,  i  quali  vogliono  esser  tenuti  a 
memoria.  Leggete  le  relazioni  intorno  quelli  che  sono 
periti  di  fame  nel  naufragio .  della  «  Medusa  »  e  del- 
l' e  Alceste  w«  e  rimarrete  colpiti  dalle  orribili  con- 
seguenze   della  fame  lungamente  insoddisfatta  :  tro- 


vereto  eh«  molli  di  etti  erano  maniaci  furiosi,  e  pre- 
sentarono sintomi  di  grave  irrttatiooe  cerebrale.  Ora, 
io  un  ammalato  travaglialo  da  febbre  e  dagli  efletti 
della  astinenza  prolungata,  nel  quale  è  otiusa  ogni 
sensibilità ,  e  sono  disordinate  le  funzioni ,  non  è 
affatto  improbabile  che  costui,  fors'  anco  delirante  e 
stupido»  non  dimandi  cibo  sebbene  ne'btsogni  ;  e  che, 
ae  voi  non  lo  costringete  a  pigliarlo^  e  non  eliclo  por- 
gete come  rimedio»  insorgano  sintomi  uguali  a  quelR 
prodoUi  dalla  fame  nei  sani|  ed  abbiate  quindi  o  in- 
fiammazione gastro-enterica,  o  malattia  cerebrale  io 
conseguenza  dell' attinenza  protratlaé  Voi  penserete 
che  non  oecorre  dar  cibo  percbè  l'ammalato  non  di- 
noti averne  appetito,  né  se  ne  enra  :  altrettanto  al- 
lora potreste  pensare  del  rendere  1*  orina^  ksciaodola 
raccogliere  nella  veseica  perchè  l'ammalato  non  sente 
il  bisogno  di  emelterla»  Jreosate  che  è  richiesta  l'o- 
pera  nostra  in  tali  casi  in  cui  la  sensibilità  è  scemata, 
e  dormono  gli  appetiti  naturali  ;  voi  dovete  impedire 
che  F  ammalato  sia  preso  dalle  orribib  coosegiienze 
deir  inanizione ,  sebbene  non  vi  domandi  il  nutri- 
mento. Io  non  ho  mai  operato  di  quel  modo  :  dopo 
il  terzo  o  il  quarto  giorno  di  febbre  (tifosa)  uso  pre- 
scrivere un  tenue  nutrimento,  il  quale  è  successiva- 
mente e  costantemente  continualo  per  lutto  il  corso 
della  malattia  ». 

L'Autore  viene  a  dire  che  se  egli  fu  più  di  altri  fe- 
lice nella  cura  del  tifo  è  dovuto  all'aver  adottato  il 
consiglio  di  Httxhamf  il  quale  raccomandava  di  non 
lasciar  morire  di  fame  gli  ammalati.  È  però  assai 
cauto  nell'amministrare  esso  cibo,  e  dà  eccellenti  pre- 
cetti per  regolarne  T  amministrazione.  — 

Dal  complesso  delle  osservazioni  esposte  dal  dottor 
Graves  risulta  che  il  pericolo  che  accompagna  la 
febbre  (tifoidea)  da  lui  veduta  al  m  Meath  Hospital  *» 
e  nei  luoghi  circostanti  a  Dublino,  deriva  principal- 
mente dalT  affezione  del  cervello.  Pure  1'  Autore  è 
venuto  a  coochiosioni  affatto  opposte   a  quelle   del 
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doti.  Gbaurbuckt  6  di  allrii  relatif«n«iit0  alla  natura 
di  questo  stato  del  cervello.  «  Nella  passata  IdsioDe, 
dice  egli  >  vi  bo  tenuto  parola  di  un  uomo  morto 
neir  infernaeria  della  febbri  con  sintomi  di  eccita- 
mento cerebrale,  e  soggiunsi  che  mi  sapeva  male  di 
aver  tralasciata  T  applicazione  delle  sanguisughe  alla 
testa  I  e  di  non  aver  fatto  uso  dei  clisteri  con  tar- 
taro emetico.  Successivamente  mi  venne  f  opportu- 
nità di  esaminare  il  suo  cadavere»  e  la  dissezione  ha 
fornito  risultamenti  meritevoli  dì  somnu  coosidera- 
sione.  •—  Era  un  giovine  robusto,  e  ben  costituito , 
ammalato  della  forma  ordinaria  del  tifo  petecchiale  (of 
roacnlated  tjrphus).  Foco  dopo  esser  ammesso  nel!  o- 
spedale  fu  preso  da  delirio ,  in  breve  tempo  susse- 
guito da  coma  e  da  morte.  Supponendo  ora  che  voi 
K>ste  chiamati  a  vedere  un  ammalato  che  non  sia  af« 
fetto  da  tifo,  ma  presentasse  il  corredo  dei  sintomi  te- 
sté todicatii  cioè  a  dire  delirio  violento,  con  turgore 
della  faccia,  occhio  infettato,  cefalea,  tendenza  a  vo* 
ler  uscire  dal  letto,  insomma  uno  stato  di  eccita- 
mento furioso,  che  rende  necessario  di  assicurarlo  — * 
quale  idea  vi  formereste  dello  stato  del  suo  cervel- 
lo? Se  non  vi  sono  sintomi  tifoidei,  direte  certa- 
mente che  trattasi  di  meningite  o  di  encefalite;  e  se 
r  ammalato  viene  a  morire,  vi  aspetterete  di  trovare 
tali  lesioni  cerebrali  che  spieghino  bene  tutti  que' 
sintomi.  E  diffatti,  assai  probabilmente  troverete  esteso 
inspessimenlo  delle  meningi ,  effusione  sotto  Y  arac- 
noide,  e  troverete  eziandio  ammollimento,  vascolarità 
accresciuta,  e  suppurazione  del  cervello  stesso.  Nel 
caso  nostro ,  un  individuo  con  febbre  (  tifoidea  )  dk 
tutti  i  sintomi  di  infiammazione  cerebrale  :  l'affezio- 
ne cerebrale  precipita  rapidamente  a  mal  fine;  muore 
comatoso.  Che  cosa  troviamo  coll'antossia  7  •— Assai 
dubbi  segni  di  congestione,  nessun  segno  distinto  di 
infiammazione;  leggiere  opacità  delP araenoidea  alla 
base  del  cervello^  ed  un  cucchiaio  circa  di  effusione 
limpida  sotto  aiacnoidea.  Su  dò  io  chiamavo  T  altro 
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gionio  TattoozioDe  degli  tiodioti.  Un  ammalato  è 
preso  nel  corso  del  tifo  da  tiùtomi  comunemente  ri* 
tenuti  come  caratteristici  della  congestione  e  delPin* 
fiammaziooe  del  cervello;  muore»  con  ogni  apparen* 
sa,  in  conseguenza  della  intensità  e  delia  vioienaa  di 
essi  sintomi»  ed  all'autossia  si  trova  poca  o  nessuna 
traccia  di  malattia  cerebrale.  Nel  caso  nostro  i  sin* 
tomi  presentavano  indiiii  assai  forti  »  se  non  di  in* 
fiammazione,  di  congestione  ;  e  se  T  individuo  fosse 
stato  scevro  di  sintomi  tifoidei,  voi  vi  sareste  aspet*> 
tati  di  trovare  decise  tracce  del  processo  infiamma* 
torio.  —  Ciò  sembra  provare  che  v'  ha  una  causa 
produttrice  dei  sintomi  cerebrali  nel  tifo  »  la  quale 
non  è  riconoscibile  ndla  prodazione  di  lesioni  cere* 
brali  ;  o  in  altre  parole»  che  v'  ha  qualche  altra  cosa 
che  non  sono  la  pura  congestione  e  Tinfiammazione. 
Ebbi  ad  esaminare  un  gran  numero  di   casi   somi« 

Stianti  a  cotesto»  e  mi  sono  fortemente  convinto  die 
delirio  della  febbre  (  tifoidea  )  dipende  più  da  aU 
cuna  altra  cagione,  che  non  da  pura  infiammazione  « 
e  da  congestione  •• 

Siccome  poi  net  casi  in  cui  il  sistema  cerebrale 
partecipa  della  malattia  »  il  pericolo  maggiore  deriii!^ 
appunto  da  questa  partecipazione»  si  deve  dirigere 
ogni  cura  per  impedire  che  la  avvenga»  e  per  sviar* 
ne  le  conseguenze.  •  Vorrei  che  vi  imprimeste  nella 
mente»  dice  Graves  ai  suoi  allievi»  che  voi  dovete  pre» 
correre  sempre  i  sintomi  cerebrali  che  ai  presentano 
nel  tifo*  Non  dovete  permettere  mai  che  i  sintomi 
cerebrali  facciano  esplosione»  dovete  spegnere  la  prima 
scintilla  deireccitamento  cerebrale  ;  sofiocare  nei  suoi 
primordii  il  male,  ed  impedire  che  si  sviluppi  nel  vo- 
stro ammalato  la  terribile  infiammazione  del  cerveU 
lo.  Qualunque  pratico  vi  dirà  che  c^uando  la  faccia 
dell'ammalato  si  fa  rossa»  con  occhio  saffuso;  che 
egli  accusa  cefalea  ed  intolleranza  della  luce  »  dovete 
applicare  le  sanguisughe»  vescicanti  alla  testa»  dare  pur* 
gativi»  tartaro  emetico»  polveri  di  James  »  e  le  medi* 
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€ÌD«  dirette  a  scemare  l' ecoitamento  eerebrale  :  perb 
'un   attento   ed    esperto  osservatore  precorrerà   tatti 

Snesti  sintomi,  sebbene  non  vi  sia  ancora  né.  rossore 
el  volto ,  né  cefalea  i  né  snfTosione  degli  òcdii  ;  e 
sebbene  l'ani  malato  sia  aneora  in  9h,  s'avvedrà  della 
minaccia  della  malattia  cerebrale,  e  adopererà  i  mezzi 
convenienti  a  frenarne  Y  avanzamento.  Fate  attenzio* 
ne  alle  funzioni  del  cervello ,  e  auasi  in  ogni  caso 
scoprirete  1'  avvicinarsi  dei  sintomi  cerebrali  :  trove* 
rete  cbe  i  palati  hanno  una  certa  inquieta  ansietà  , 
ed  un  grado  di  energia  maggiore  che  noi  comporti 
la  loro  situazione;  o  non  dormono  affatto,  o  hanno 
il  sonno  interrotto  da  sussulti  e  da  espressioni  in« 
coerenti.  Se  dirigete  la  parola  ad  uno  che  sia  io  aoe« 
sto  stato,  vi  risponde  in-  modo  ragionevole  :  vi  dirà, 
p.  e.,  che  ha  poco  o  punto  cefalea  ;  e  se  vi  accon- 
tenterete di  scorrere  rapidamente  sui  suoi  sintomi  , 
molto  facilmente  vi  sfuggirà  il  vero  stato  del  suo 
cervello  :  ma  esaminandolo  più  minatamente,  scovrì* 
rete  che  egli  quasi  mai  dorme,  o  solo  sonnecchia^  che 
è  irascibile,  eccitabile,  spesso  incoerente,  e  che  parla 
da  sé.  Io  tali  oasi,  sebbene  non  siavi  gran  calore  al 
oapO|  nò  suffusione  degli  occhi,  né  cefalea,  vengo  in 
sospetto  che  siano  per  comparire  i  sintomi  cerebra* 
li,  principalmente  se  siamo  al  nono  o  decicoo  gior- 
no della  febbre  (tifoidea),  (il  periodo  nel  quale  co* 
minciano  comunemente  a  manifestarsi  i  sintomi  ce- 
rebrali ),  e  ogni  volta  che  si  manifestano  questi  sin« 
tomi  precursori,  non  sto  in  forse  nel  pigliare  le  mi-? 
aure  opportune  a  prevenirne  i  danni. 

M  D- altra  parte  vi  ha  un  altro  stato    opposto,  il 

S fiale  pariaieoti  mi  ìndica  che  è  prossimo  il  pericolo 
la  testa  :  e  in  questo,  l'ammalato  dorme  quasi  con- 
tinuamente. Entrando  al  mattino  nella  sua  camera  , 
e  dimandando  come  va,  gli  infermieri  vi  dicono  che 
ha  passata  la  notte  molto  bene  »  e  che  dalla  visita 
del  dì  precedente  in  poi  ha  quasi  sempre  dormito. 
Se  i  svegliato  per  bere,  tost9  ricade    addormentato 
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aoeora»  e  quando  lo  scuotete  vi  guarda  coAe  aa  ia« 
no:  wi  ha  però  una  leggiere  aomisiode  della  eoo* 
giuotiva ,  e  qualche  maggiore  congestione  alle  parti 
esteme  della  faccia  e  del  capa  Quelli  che  sono  in 
questo  statOi  sebbene  abbiano  apparensa  di  atar  be- 
ne» a  siano  stati  trattati  convènieotemeote  sul  priu« 
cipio  della  malattia  »  verso  il  nono  o  decimo  giorno 
sono  presi  da  vaniloquio  i  e  danno  non  dubbi  segni 
di  congestione  al  cervello,  e  di  eccitamento  cerebrale  «• 
In  questi  stati  il  dott  Gratis  consiglia  1*  imme- 
diata appiicaaione  di  un  Vescicante  sulla  lesta  rasa  » 
e  pensa  con  tal  messo  di  preparare  suU*  esterna  su- 
perficie del  capo  un  emuntorio  di  siero  ,  o  di  sup« 
Curasiooe ,  per  quel  periodo ,  in  cui  ^  produrreboe 
i  terribile  afTesione  cerebrale  altrimenti  operando. 
Un  sintomo  molto  acconcio  ad  indicare  la  presene 
za  di  malattìa  insidiosa  al  cervello  durante  il  corso 
del  tifo,  è  la  comparsa  del  vomito»  Ma  la  nausea  , 
il  vomito  e  la  diarrea  sono  pur  sintomi  che  si  ac- 
compagnano alle  forme  di  febbri  nelle  quali  è  impli- 
cata  la  mucosa  gastrica:  importa  pertanto  conoscere 
fin  dapprincipio  la  differenaa  tra  il  vomito  che  di* 
pende  diir  nna  e  dall*  altra  causa.  Il  dottor  Gra^es 
h  di  avviso  che  il  vomito  e  lo  scioglimento  di  ven- 
tre che  si  presentano  sul  principio  della  febbre  tifoidea, 
ordinariamente  indicano  affesione  cerebrale.  Questa 
opinione  concorda  con  quanto  ti  osserva  nelle  affe- 
sioni  della  testa ,  per  altre  eause  :  e  quelli  che  eb- 
bero ad  osservare  alcun*  epidemia  di  febbre  scartata 
tina  grave  non  avranno  mancato  di  osservare  che  i 
casi  nei  quali  si  presentò  fin  dapprincipio  il  vomito 
furono  più  gravi»  appunto  per  r  afTesione  cerebrale» 
Il  vomito  cerebrale  «  come  si  è  detto»  d'  ordinario 
si  presenta  m  nei  primordii  della  malattia  »  forse  al 
primo  o  al  secondo  giorno»  e  di  rado  è  accompa- 
gnato da  .rossore  e  secchessa  della  lingua^  da  sapore 
eattivo  io  bocca,  da  sete  ardente»  da  accresciuta  sen- 
sibiliià  epigastrica»  che  sono  i  sintomi  proprii  dell'in- 


I7S 

fiammazioiie  gaslro-enlBriMi.  Uo  «llM»  modo»  ma  di 
pì&  tenue  valore  di  fare  la  diagooei»  ai  ha  aei  risai* 
tameoti  del  trattaociento.  H  vomito  e  la  diarrea  di« 
pendenti  dalla  gastro-«nterite  vengono  aollevati  dalle 
sanguisaghe  applicate  al  ventre:  non  oooorre  aggtan* 

Sre  die  qnesto  irattamento  non  produce  neiann  ef* 
.to  nel  vomito  e  nella  diarrea  prodotti  da  malattia 
cerebrale.  Avvi  nn*  altra  maniera  per  difEwenaiarli  : 
se  questi  sintomi   sono  eonsegoenaa   dell*  infiamma- 
t.ione  gastro-enterica,  non  sono  accompagnati  mai  da 
scariche  di  bile  in  tanta  quantità  come  nel  vomito  e 
nella  diarrea  dipendenti  da  afTesione  cerebrale.  Nella 
diarrea  per  afTesione  del  cervello  è  assai  abbondante 
la  quantità    di  bile  evacuata  t  ed  i  por    curioso  che 
quando  il  vomito  succede  al  disordine  della  circola*, 
zione  cerebrale  nei  casi  ordinariii  e  aensa  febbre,  la 
bile  h  Tomitata  in  copta  assai  grande  :  la  qnal  ooan 
si  osserva  io  quelli  che  sono  trava^iati  dall' ondula* 
zione  e  dal  mal  di  mare;  nei  quali  casi  viene  espulsa  . 
maggior  copia  di  bile  di  quella  ne  verrebbe  per  meni 
irritazione  gastrica.  Impertanto  nel  principio   di  ma* 
lattia  cerebrale,  qualora  vi  sia  infiammazione  a  con» 
gestione,  uno  tra'primi  sintomi  è  il  vomito  copioso» 
e  la  diarrea  di  aspetto  bilioso  ». 

Ch  però  d'onde  avvertire  di  non  ventre  troppo 
tosto  in  questa  decisione  qualora  vi  abbiano  scaricm 
di  natura  biliosa ,  dappoiché  molte  delle  così  detto 
febbri  biliose  »  e  indigestioni  biliose  sono  caratteriz- 
zate da  vomito,  che  compare  sai  principio^  e  dà  sca* 
riche  bifiose  abbondanti  :  e  qualora  il  vomito  nelle 
febbri  sia  di  carattere  bilioso  vi  sarà  sapore  amaro 
nella  bocca,  con  lingua  secca  (  come  quando  cotesti 
sintomi  dipendono  da  affezione  gastro-enterica*  A  dir 
breve,  la  cerebrale  irritazione,  dt  qualsiaai  forma  essa 
sia,  produce  molto  frequentemente  vomito  e  diarrea, 
che  può  o  non  può  implicare  la  secrezione  del  fe- 
gato. Un  effetto  somigliante  si  incontra  eziandio  per 
irritazione  gastrica,  e  i  ponti  principali  di  dislioaiooe 


tra  essi. consistono  nel  dolore  alle  regione  epigesUt- 
ce,  e  nel  particolare  rossore  e  nella  seccheeza  della 
lingua,  che  si  osservano  in  quest'ultimo  caso. 

U  dott.  Gra^es  accenna  uno  stato  particolare  della 
respirazione»  connesso  coireceitamento  cerebrale  nella 
febbre  (tifoidea),  che,  quando  esiste,  k  forse  sintomo 
di  carattere  meno  incerto.  «  Vi  ha  un  sintomo,  egli 
dice,  connesso  coli' eccitamento  cerebrale  nella  feb- 
bre (tifoidea) ,  che  vuol  esser  rammentato  perchè  la 
sola  sua  presenta  baita  soventi  ad  avvisare  in  tempo 
che  si  avanxano  l' irritatione  o  Y  infiammazione  ael 
cervello.  E  questo  è  lo  stato  in  cui  si  trova  la  fun- 
zione della  respirazione.  Nella  febbre  (tifoidea)  la  re« 
spirazione  annuncierà  soventi  che  si  avvicinano  i  sin- 
tomi cerebrali  molti  giorni  prima  che  essi  realmente 
compaiano.  Allorquando  voi  trovate  un  ammaUto  di 
Ufo^  che  respira  con  costante  irregolarità,  e  con  re* 
spirazione  interrotta  da  frequenti  sospiri,  se  contiùua 
,  per  uno  o  due  minuti  in  un  modo,  e  per  un  quarto 
di  minuto  o  mezzo  minuto  in  altro  modo,  voi  po- 
tete contare  su  questo  fenomeno  per  predire  che  to- 
sto o  tardi  si  presenterà  un'  affezione  cerebrale.  Os« 
serverete  frequentemente  siffatta  alterazione  del  re- 
spiro precedere  gli  attacchi  di  apoplessia  e  di  para« 
lista  ;  e  la  comparsa  di  questo  sintomo  in  siffatte 
forme  di  malattie  cerebrali  ed  in  altre  io  cui  era  dis- 
ordinato  il  cervello,  fu  appunto  quella  che  eccitò  la 
mia  attenzione  a  questa  maniera  di  respirazione.  La 
prima  volta  in  cui  ebbi  ad  osservarla  si  fu  io  un 
ammalato  di  imponente  apoplessia,  presso  il  quale  ve- 
gliai una  notte  iutiera.  Nelr  osservarlo,  mi  rammen- 
tai di  aver  molte  volte  osservato  uno  stato  analogo 
delle  funziooi  respiratorie  nella  febbre  (tifoidea),  in 
parecchie  occasioni,  sebbene  non  fossi  stato  colpito 
prima  d'allora  della  connessione  che  esso  ha  coU'eo- 
citamento  del  cervello.  Notate  bene  che  io  parlo  qui 
di  irregolarità  della  respirazione  ,  indipendentemente 
da  qualsiasi  affezione  del  petto.  Ma  quando  l'amma- 
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htò  respira  in  manien  ooftaptoineóls  inegpiutn,  ora 
io  un  modo,  ora  io  uo  allro;  quando  la  sua  respira** 
zione  è  suspiriosa,  e  pesante»  seosa  cBe  vi  sia  ma* 
latiia  del  petto  o  grave  prostrasione  di  forze,  voi  pò** 
tete  con  molto  fondamento  sospettare  che  vi  sia  ma-* 
lattia  cerebrale*  Io  soglio  denominare  questa  maniera 
di  resptrasione  respirazione  cerebrale^  perchè  la  aspe* 
rienza  mi  ha  insegnato  che  è  qaasi  invariabilmento 
connessa  con  congestione  o  con  oppressione  cerebrale* 
In  somma^  quando  avete  un  ammalato  di  febbre  (tifosi^» 
che  sia  continoamente  svegliato  »  b  pel  contrario  sia 
continuamente  dormi^ioso,  che  abbia  certa  asprezza 
di  modi  ed  irascibilità,  e  gli  si  è  manifestata  da  qual** 
che  tempo  la  respirazione  cerebrale ,  senza  che  siavi 
simultanea  prostrazione  di  forse,  o  malattia  polmo* 
nartf;  sotto  tali  circostanze,  dico»  potete,  trattandosi 
di  tifo  petecchiale,  predire  la  comparsa  dei  sintomi  ce- 
lebrali :  il  periodo  in  cut  essi  per  lo  pìh.sà  manifo* 
Stano  è  nelr  ottavo,  nono  o  decimo  giorno  »• 

Dicfatamta  coìA  la  importanza  di  preoortona  Finsor* 
gsnza  dell' a(G»zione  cerebrale,  e  con  alquanta  esten* 
aione  fatta  cpnoscefe  la  nomia'  proposta  dal  dotti  Gréi'^ 
9é9  a  questo  fine^  veniamo  ora  alle  misure  teiapau* 
Uehe  da  lui^  raccomandate  quando,  reccitafcnento  cere* 
brale  è  sviluppato,  e  minaccia  la  vita  dell'ammalato» 
Queste  misure  consistono  nell'uso  del  tartaro  stibiato, 
col  quale  è  riuscito  a  salvare  alcuni  ammalati  di  esito 
pressoché  spacciato.^— Non  V  ha  medico  italiano  cui 
sia  sconosciuta  la  utilità  di  questo  rimedio ,  quando 
sia  varamente  richiesto  dalle  circostanze  del  (caso,  e  non 
sianvi  controindicazioni  ;  Cera,  BorsierU  e  dopo  que- 
sti, timori  e  la  scuola  italiana  moderna  ne  hanno  fatto 
tale  uso,  e  ne  hanno'  parlato  tanto,  da  rendere  per* 
sino  superflua  la  testimonianza,  sebbene  aotorevole, 
del  dott  Graves* 

Uno*  tra'  più  gravi  sintomi  del  tifo  è  la  timpanite,, 
intorno  al  quale  il  nostro  Autore  ebbe  già  ad  occu- 
parsi io  altra   occasione..  La  modificazione  che   Gra^ 
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¥es  atrebbe  ibtrodoita  ii«l  tmtUidledtd  di  queato  mù-» 
Ionio  consiste  àcUa  propioasioiia  doH'aoelato  di  piom- 
bo nei  casi  io  ent  vi  bar  afiaaiooe  iaCssItaale  asso- 
eiata  eolla  Itmpanite.  E^i  fu  indoUo  a  provare  la 
prima  volta  questo  medicameslo  damoicbè  il  dottor: 
Bradsìejr  consigliò  di  osarlo'  àffioe  di  preveoire  Tdl* 
eeraziooe  foHioolare  degH  intestioL  Dopo  aver  fMMrlalo. 
della  virtb  di  questo  rimedio  nel  cbolera  »  nel  quale 
avvi  copiosa  secreaione  di  aria  negli  intestini»  il  dot-- 
tor  Grocef  soggiunge  nuove  osservaeioni  sulle  £icoltil 
antitimpaniche  dell'  acetato  di  piombo  cosi»  nel  eo-, 
lera  come  nel  tifo  f  e  insiste  con  compìacenaa  sul 
buoni  effettr  apportati  da  questo  rimedio  nelle  eufl) 
mani.  ««  Kigoardo  al  singhiofezo,  cosk  soveaii  associata 
alla  timpanite,  la  esperienza  dì  Grayes  non  è  coocor^ 
de  con  quella  del  suo  collegay  il  quale  opina  che  il 
perìodo  attuale  della  febbre  (tifosa  )  fornisce  «Mia  guidn 
pel  iraltamentD,  e  che  quando  il  singUoeso  si  presentai 
sul  nrineipio  ddU  malattia,  richiede  tm>  ttattamanlou 
locate  anttfiogistieo ,  mentre  a  pesiodi  inoltmii  ddb- 
besi  trattare   cogli  oppiatr»  cogli    aotispMnaodici  »  » 

S orsino  cogli  ecoiiantir  A  malgrado- di  «qoeetii.ap^ln 
ifferensa  di  opinione  il  trattameoio  raceomiandvlo 
dal  nastto  Autore  è  q«asi  afiatlo  «igualo  a  ^ello  dd 
suo  collega» 

Il  dott  Onifws  b  favorevole  «U*  oso  del  salasso 
adoperato  eoo  cautela  e  durante  lo  Madio  Mfredfb^ 
(during  the  stage  qffigot)i  qnesto  esprime  il  periodo 
di  formazione  della  malattia •  duranie  il  quale  Tana* 
malato  sì  lagna  di  brividi  ricorrenti»  sebbene  la  pollo 
aia  calda  al  Ulto  degli  altri  :  soltanto  in  questo  sta» 
dio,  che  dora  da  la  a  36  ore»  si  pu&  riuscire  a  §q£^ 
fbeare  al  suo  nascere  la  febbre  (tifosa)  estraendo  san» 
goe  dal  generalo» 

it  È  raro»  dice  il  dott,  Grai^eSt  che  il  medico  veda^ 
un  ammalato  ili  tifo  prima  del  terso  o  quarto  gior- 
no  di  fltialattia  ,  nel  qoal  caao  è  già  passato  il  taoi^ 
pò  di  pensalo  ad  una  depUsione  sanguigna  genwialo 
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colli  liucit»  Ohr*  9f!mg^fmAi  9  •alanr»  m  éi-  wdo» 
aàopemt^  mgli.  •inanlati  '  Iì(m  dell*  otptchle^  OÌUb*^ 
CIÒ,  Dsir  JnetrptpreodoM  il  trattameot»  di  oga»  4iìiio  dà*! 
febbre  (tifosa)»  vocliete  poi r^  be&e  meste  alla  Qatara*' 
dell' epìdamui  doannantay  e  si<iie ,  alteott  .per  .proca^ . 
dere  con  peritanta  oeiruso  fiei  talasao^.e  m>  aóitt^: 
reCa'sapgde,  ooo  apingeie' U  jottnaobe  fino  al  pAnto 
at  eiii  >  ameereale  traltaiido  una'  febbre  jolto  altre  eiff 
oostanze^   e  di  earaltere  infiammatorio  echielt^^  <  Sm. 
che  molti  hanno  asserito  cbe.si  può  aalattare  i»  ogni  < 
caso  di  febbre  /tifoidea),  qnalnnqae  aia  lo^  etatò  di 
deboleiga  ,  perenè»  dicon  essi,  essa  deboleana  noo:^. 
die  «apparente^  e  dipende  da  «oogestioiie:e  da:!oppres«.' 
siooe  '  deir  asione-  vascolare^  Pier  me  non  «o   quanto 
possa  valere  questa  dollrina. in  altre  epidemie;  inquo* 
sia  nostra  febbre  (tifosa)  essa  non  oeodiice  a  bene  r  e 
flessiibo, 'a-  proprio  •giodwioi  pensenbbetdi.  adottarla 
eome  gèida  nella  sua  pralicn.  Ho  veduto  alcuni  casi 
di  febbre  (tifoaa)^  dei  piàrgpiviy.  pericolosi,  e  di  Ino* 
corno  9  comioetare  sensaalonn  anmento  sensibile 
l'adone  vaseolaret  con  polsi  molli  e  deboli»  pelle 
ftttsca^  e  «eatfi«  siobomi  .di  oongestioné  in  Besean^or'^ 
gano  ' inferno  (insonuna  aenea  nulla  cberanche  oellf 
oosUtunioni  giovani. e  eobuste,  richiedesse  l'uso  deità 
laoceltaé  L'  aumento  delV  astone  vascolare,  fissatevelò 
bene  in  nentey'non*  h  per  si  stessa  noe  prova  di  dié-^ 
fesi''infiataioMtoria  nella  febbre  (tifosa.),  ma  pinttostò 
ahvo  della  serie  di  sintomi  prodotti  dalla  stessa  -caosa 
morbosa*   Il  calore  della:  pdle ,   e  la  frequenza  del 
polso  sono,  al  modo  stesso  che  la  prostrazionoi  prò» 
dotti  dalla  medesima  oaosa,  e  non  risukamenti*  del* 
f  infiamoMiione  e  rammentatevi  che  cosi  nella  febbee 
«(ttfosay,*  eome  in  altre  malattie  nelle  quali  il  sistema 
nervoso  è  gravemente  offeso,  il  polso  è  non  di  rado 
una  guida  assai  ingannevole.  In  molti  casi  di  febbre 
tifosa  nei  quali  V  ammalato  i  di  tempra  Irritabile,  il 
polso  può  sentirsi  alquanto  frisxante  ,  ed    appaiente- 
tnenle  dnroi  d'  oode  un.  pratico  inesperto  e  poco  at< 
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tedto'  ùH^rvàUiom  ette?,  condotto  o  oóninicCtaio^èmri 
gnivi<  Io  a<lo  .Togliò  dm  ^bo  un  dito  etercUoiD  non 
6alrà'obfio"a  *dtMioguere'  un  pobo  di  questa   specie^ 
dalla' vera  durezza  del  polso;  so  però  cne  molti  bali-! 
no  errato 'atteoendosi'  li  questo  criterioi,  ed  io  Vi  av- 
viso^ di  questo  perfcolo. 
rìt-DippiùnoD  figirete^'iiiai'uso  dèik  lancetta  qnando^ 

3arisc^a«  aocbe  io  lièvissimo  grado»  alcuna  maocbin 
a  pelle- ^  >«ebbeDe  sia  intensa  la  cefalea,  calda  la 
cutey  e^'Siivsistano'siotòmt  di  azione  vascolare  genera- 
lei  Ho  ^edéto  alcuni  can  ne'quali-  vènìie  osata  la  lan- 
cétta essendovi  maccbie  sulla  pellet  e  seguirne  assai 
tristi  coosegueme.  Dovrete  quindi  non  ommetlep  mai 
di  esaminare  la  pelle,  percbè  possono  occónr^re  -  cir-% 
costanze:  nelle  quali  sareste  ieiutorizzati  a  far  mode* 
nto  usò  della  lancetta^  qualora  no|i  vii  fosse  nessun» 
mnccbià*.  Una*  volta; -alcuni  atevan  <  abitudine  di  fai^ 
uso  •  delP  arteriotomia,  quando  la  cefalea  e  il  deliriai 
erari  forti,  senbi  nessun  riguardò  èlio  stadio  ddla  aaàr 
ìntààyt^  nulla  era  più  ovvio  che  sentire  la  preserie 
adóne  dèli*  àrteriòtomia  feiirottavo,  nòno  ed  anche  don 
eino>  rgiomoi  Fu  questa  la  pratica  ordinaria  'durante 
qàel  periodo  in  cui  dominava  in  Irlanda- ed  in  In* 
nbiliefrai  h  dottrina  che  il  tifo  era  un'infiammariono 
del.  cervello  e  e  ootesta  era  pratica  i  molto  jfortnnata^ 
Goteprenderete-  quindi -che  ai  radoào  faccio  usò  del^ 
Fnrteriotomia  in  tali  «casi  2.  talvolta  è  richiesta ,  e  no 
fiicoio  uso  anch'io;  ma  come. pratica  generale  non  pre» 
aenta  alcuna  reale  •  utilità ,  ne  possiamo  quindi  mne 
mccomen dazione  «»• 

'  Un  altro  metodo  di  cura  seguito  per  abitudino,  • 
nppogeiato,  a  suo  dire,  sul  medesimo  ordine  di  ecrorit  è 
l'uso  del  mercorio.Lasciamo  parlare  l'Autore^— «Pcn^ 
fine,  egli  dice,  a  questa  lezione  con  alcune  oeserva- 
nioni  suir  uso  del  mercurio  nella  febbre  (tifosa)  e  quo- 
tato ioclnnderà  tutto  ciò  che  ho  a  dire  presentemente 
sai  rimedi!  più  comunemente  adoperati  nella  cura  del 
tifo.,  mm^  Dobbiamo,  o  no,  ricorrere,  al  mercurio  nel 
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lifbf  Ndu  alhidf»)  <m  al  sua  uso  coitta  rimodio.amif 
ritivo:  ma  richiesti  a  trattura  uo  foaso  .^i  tifo»  vi  m* 
rate  tosto  a  porre  TaiQitiaUto  sotto  l' iqfljuèaza  dfi 
maroario?  G>Dtia«erete  voi  ad  iiiSara  quesito  ripóeclÌQ 
iosieme  agli  altri  mezzi  comuoemeote  ad^p^rati.  o^) 
trattamento  della  febbre  (tifosa)  finebi  ihi  sia  af&tta 
la  bocca  e  prodotta  la  salivaziooe  ?  -—  CotM^  era 
la  pratica  aei  miei  primi  aopi,  pelle  quale  la  mag<» 
gior  parte  dei  pratici  pooeyan  somma  fiducia.  Fu  rpio* 
comandata  eziaodip  .da.i^oltUsimi  chirurghi  deirarr 
mata  e  della  marina  nel  Uattamanto  delle  febbri  dei 
tropiciy  ma  io  confesso  :che  non  sono  niente  inclinato 
ad  adottarla  che  ho  veduto  abbondanti  ragioni  per 
non  seguirla»  né  raccomandarla.  In  primo  luogo»  ab^ 
biamo  soventi  volte  osservato  nelle  nostre  .infermej^e 
ammalati  di  altre  malattie  rimaner  presi  dalla  febbre 
(tifosa)  per  essersi  esposti  all'  infezione  i,  nel  mentre 
erano  sotto  1*  ioQuenza  di  tm  trattamento  mercuriale. 
D'altra  parte  abbiamo  osservato  che  ipdiyidni,  i  qualj 
turono  sorpresi  da  questa  febbre  (tifosa)  mentre  erar 
no  io  stato  di  salivaziooe  »  non  scamparoqo  meglio 
degli  altri,  e  che  io  questi  la  malattia  correva  tutti 
gli  stadi!  del  suo  corso,  piuttosto  aggravata  che  sce^ 
mata  nói  pericolo  della  preesistente  mercurializzazior 
ne.  Questi  fatti  io  li  ho  veduti  molte,  yolte ,  e  nel* 
r  ospedale  e  nella  pratica  privata.  Vedete  quindi  che 
la  mercurìalizsazione  non  protegge  dal  coQtagio  dei 
tifo,  ni  induce  una  favorevole  modificazione  nel  tifo 
e  nel  corso  della  malattia.  Dippiii  io  sopo  stato  noolta 
volte  testimonio  della  gioroaheiB  e  continuata  amm^« 
nistrazione  del  mercurio  nella  febbre  (tifosa)»  e  nop 
ricordo  un  solo  caso  in  cui  esso  abbi,a  domata  la  ma- 
lattia^ moderati  i  siqtomi  »  o  apportata  una  benefica 
crisi.  So  che  protestando  coptro  questa  pratica»  dis- 
sento da  un  considerevolissimo  numero  di  colleghi^ 
i  quali  dal  principio  al  fine  della  malattia  non  cessan 
mai  di  porre  1*  ammalato  sotto  l'influenza  del  mercu- 
rio. Sono  persuaso  che  nei  casi  in  cui  consta  essere 
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di  pneumonite,  o  di  iofiammasioDe  di  organi  ÌDleriii, 
cerco  di  portare  il  sistema  dell*  ammalato  sotto  Kd* 
floenia  del  mercuìrio  «• 

Passando  ora  a  considerare  una  delle  pi&  celebrate' 
prescrizioni  onde  si  compiace  la  moderna  medicina 
mglese ,  cioè  »  Y  aroministrasione  del  tartaro*  emetico 
coll'oppio  negli  stadi!  a?aniatt  delle  più  gravi  feU>r} 
nervose,  ci  gioveremo  ancora  delle  parole  dell'Aato- 
re.  Il  quale  dopo  aver  parlato  dell*  oso  del  tartaro 
emetico  in  alcuni  casi  di  delirio  stenico,  continua  co- 
sì :  m  Nei  due  precedènti  cast  io  sono  stato  guidato 
dai  principii  ofoinarii,  riconosciuti  da  ogm  pratico,  t 
secondo  i  qoalf  è  raccomandato  l'uso  dw  tartaro  eme- 
tico nella  febbre  (tifosa)  ognr  volta  ebe  vi  è  deter- 
minazione di  sangue  alla  testa,  cefalea^  veglia,  e  de- 
lirio. Nei  casi  seguenti  il  tartaro  emetico  venne  aro- 
ministrato  ad  nn  periodo  della  febbre  (tifosa),  e  sotto 
circostanze  che  furono,  riguardo  alT  ammiotstrazione 
di  questo  rimedio,  non  meno  ntiovo  che  importanti. 
I  priocipK  che  mi  determinarono  a  questa  pratica 
-sono  stabiliti  già  da  tempo,  ma,  oiò  nullameno,  la 
pratica  è  affatto  nuova,  ed  è  (lo  dico  con  compiacenza 
perchè  sono  riuscito^  sua  mercè,  a  sulvare  parecchie 
vite  preziose)  tutta  tuia  propria. 

m  Era  dappoco  incominciato  il  presente  corso  di 
lezioni  quando  certo  Gookson,  allievo  di  questo  ospC' 
dale,  e  distinto  per  la  sua  dilieeoza  ed  assiduità  nello 
'  studio  clinico,  venne  preso-  dalla  febbre  (tifosa)  nelle 
nostre  infermerie,  A<ne  si  raccoglievano  molti  amnia- 
lati  travagliati  da  questa  febbre  epidemica.  La  sua 
febbre  era  di  natura  insidiosa ,  non  caratterizzala  da 
nessun  sintomo  prevalente,  senza  alcun  processo  lo« 
cale  da  combattere,  né  tendenza  a  crisi.  Per  i  primi 
sette  od  otto  giorni  ,  ad  eccezione  della  cefalea,  la 
quale  Tenne  sollevata  assai  con  sanguisughe,  la  ma« 
lattia  sembrava  decorrere  molto  bene  :  la  sua  pelle 
non  era  molto  calda  ;  non  aveva  uè  gran  sete ,  né 
nausea,  né  sensibilità  aecresctuta  dal  ventre  :  il  polso 
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a  85:  ébbt  esiandb  indora,  U  qoala  fa  Bruitalo  da 
notabile  sollievo.  AirotUvo  o  al  nono  giorno  il  polso 
•i  rialzò  f  e  Y  ammalato  cominciò  a  manifes^re  sin- 
tomi di  apparenza   isterica*  In  ogni   caso    di   febbre 
(tifosa),  quando  ▼!  si  presentano  sintomi  somiglianti 
a  quelli  aell'isterismo  mettetevi  in  guardia  e  temete-: 
non  ho  veduto  un  solo  caso  di  questa  specie»  il  quale 
non   abbia  terminato  con  sintomi  nervosi   della   pi& 
formidabile  natura.  Prescrissi  tosto  a  quell'ammalato 
le  ordinarie  medicine  antistericbe^  ma  senza  speranza 
di  buona  riuscita,  sapendo  che  que*sintomi  sono  pre- 
cursori di  peggio.  Anch'io  ho  adottato   una    misura 
precauzionale,  ed.  ho  applicato  sanguisughe  alla  testa. 
Ia  febbre  apparve,  la  cefalea  si  reise  piii  intensa,  au* 
jnentarono  i  sintomi  nervosi  e  la  veglia,  e  cadde  in 
uno  stato  di  prostrazione*  Al  decimoqnarto  giorno  di 
febbre  la  lingua  era  nera  e  arsiccia,  il  ventre  timpa* 
nico;  perdeva  le  evacuazioni  senza   che  se  ne  avve^ 
desse  ;  negli  ultimi  quattro  giorni  era  fuori  di  sé,  • 
voleva  sempre  uscire  dal  Ietto;  per  cinque  giorni  e 
cinque  notti  non  aveva  dormito  nemmeno  un  ora  so* 
la.  Il  dott.  Sùokes  ebbe  la  compiacenza  di  vedere  3 
mio  ammalato,  e  soccorrermi  del  suo  consiglio  a  que» 
sto  periodo  della  malattia.  Abbiamo  tentato  ogni  ri- 
medio  che  la  nostra  esperienza  poteva  suggerirci  t  ve- 
scicanti alla  nuca ,   fomentazioni   fredde  al  capo.  Si 
fece  attenzione  anche  al  ventre ,  e  siccome  il .  sinto- 
mo prevalente  e  più  molesto  era  la  veglia,  ci  siamo 
determinati  a  tentare  con  mano  sospesa  l'oso  dell'op- 
pio. Dappriana  lo  si  propinò  nella  forma  di  «  bydrargy- 
ffum  cum  creta  »  nelle  polveri  del  Dower^  coli  intendi- 
mento di  sollevare  i  sintomi  addominali  e  al  tempo 
Stesso  procacciare   il  sonno.  Avendoci   mancato   nel 
suo  effetto,  abbìam  dato  l'oppio  sotto  forma  di  di- 
atero,  ooooscendo  la  sua  somma  virtù  nel  delirio  che 
tien  dietro  alle  ferite  e  ad  altre  oITese  traumatiche.  Ma 
anche  questo  non  riusd    meelio  deli'  altro  :  vegliava 
ancora  perfettamente.  Lo  vedemmo  ancora  verso  alla 
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Mn,  •  COBI»  dtiiM  riiori»  (^«bbiàmo  pmcrhui 
Qoa  buona  doso  di  gocde  nere  (i)  »  o  lo  latciammo 
colla  persuasione  che  se  anche  c^oeste  finUivano  T  ef« 
fetto,  la  viu  dell'  acamalato  era  in  pericolo.  Visitan- 
dolo al  successivo  mattino,  rimanemmo  assai  mortifi» 
ceti  nel  trovare    che   il  rimedio  non  aveva  prodotto 
nessun  vantaggio:  eelianai  era  st^to  più  inquieto,  e 
aveva  delirato  più  che   prima*  ,Scco  lo  stato  in ,  cui 
lo  abbiamo  trovato  la  mattina  del  i5.*  giorno  di  ma- 
lattìa alle  ore  8  antimeridiane^  Aveva  tremori  univer- 
sali con  sussulti  di  tendini  i  l'occhio  suiTuso,  «guardo 
inquieto;  da  alcuni  giorni  la  sua  giacitura  (^ra  sul  dor- 
so; la  lingua  sécca  e  qeras^v^otre  timpanico  ;  polso  a- 
i4o ,  minuto  e  filiforme  ;  il  suo  dei|rio.  era  manife- 
stato con  fra^t  brevi  interrotte  ^  a  come  sotto  Tpce: 
da  otto   giorni  e  otto   notti  .non  aveva   dormito.  Ci 
siamo  proposti,  una  questione  di  somma  importansa 
pratica.  Che  cosa  dovevasi  fare  per  calqoare  la  agita* 
zione  nervosa,  e  produrre  il  sonno  ?  I  vescicanti  alla 
nuca  ,  le  applicasioni  fredde ,  ed  i  purganti  avevano 
fallito  ;  r  oppio»  n^ppur  esso,  sotto  vane  forme  am* 
ministrato»  era  stato  più  benefico  ;  se  non  si  procao*. 
ciava  immediatamente  il  sonno^  1'  ammalato  era  per* 
duto»  Allora  mi  soccorse  alla  mente  una  maniera  di 
amministrare  l' oppio ,  alla  quale  non  avevo  pensata 
prima. — ^Abbiate  in  memoria  che  i  sintomi  a  questa 
periodo  erano  ;  polso  minuto,  sfuggevole  ;  lingua  ne- 
ra, secca,  tremula;  timpanite  voluminosa;  somlna  pro- 
strazione di  forze  ;  sussulto  di  tendini  ;  ^strema  agir 
Iasione   nervosa;  continuo  vaniloquio;  delirio   treo* 
quillo,  e  veglia  perfetta*  Proposi  al  dottor  Siokes  il 
mio  pensiero  di  tentare  quale  effetto  si  sarebbe   ot- 
tenuto dalla  combinazione  dell'oppio  col  tartaro  eme* 
tico  :  soggiunsi  di  averne  cavato  assai  bix>ni  risulta-» 


(1)  Preparasione  oppiata,  ana  goccia  della  quale  cootiene  tanto 
oppio  cpiaato  tre  goccie  di  .Unti^ra  d'  oppio.  ,In  quesU  prepara 
aiooe  pare  ai  formi  uà  acetato  di  morfina.  {Uobl/H's"Dict,), 
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iftèittr  iflcati'diiielirinni  tremens,»  the  petiSMo  Fosse 
opportuno  di  fame  prova  in  quel  caso.  E  il  dottor 
SèokeSf  confessando  di  non  aver  nessuna  cognizione 
sugli  effetti  di  questa  combinasione  per  poterla  ado- 
perare nel  caso  presente ,  né  nessuna  esperienza  a 
guidarlo,  cedette  ciò  nullaroeno  volentieri  al  oaio  sug* 
gerimento.  B  eoA  fu  fatto  :  venne  prescritta  una  com- 
binazione di  tartaro  emetico  e  di  laudano  colla  for- 
mota  seguente  ;  quella  ohe  io  adopero  comunemente 
nel  delirium  tremens:  It  Andmanìi  tartarìxad,  grana 
qnaUior  ;  Tinciur.  opiif  drachmamj  Misiurae  campho- 
rae,  une»  nq  t  Da  prendersene  una  cucchiaiata  da  ta- 
vola ogni  due  orct  L'effetto  di  questa  prescriaione  fu 
quasi  maeieo.  E  vero  che  ne  vomitò  dopo  presa  la 
seconda  dose,  ed  emise  dal  '  ventricolo  molta  copia  di 
ImIc  f  il  che  non  iece  male.  Dopo  la-  tersa  o  quarta 
dose  si  addormentò  profondamente  »  indi  si  svegliò 
calmo  e  ristorato  :  cominciò  a  migliorare  rapidamen- 
te, e  in  poco  tempo  fu  guarito  m 

Quando  dunque  abbiamo  a  lare  con  un  tifoso  che 
verso  il  decimonono  giorno  di  malactia  non  abbia 
dormito  da  molti  giorni  e  notti,  con  incoerenza  men- 
tale ,  vaniloquio  »  tremori ,  sussulti  di  tendini ,  polso 
ffuggevole,  e  abbiamo  d'onde  temere  grave  pericolo,  il 
dott  Gran^es  propone^me  segue  /trascriviamo  un  bra- 
no di  una  sua  osservazióne  clinica):  —  «  Io  rammento 
bene  il  tempo,  egli  dice,  in  cut  un  ammalato  ridotto 
in  questo  stato  sarebbe  stato  ancora  purgato ,  raso 
sulla  testa,  trattato  con  poche  sanguisughe  alle  tem- 
pia, ed  un  vescicante  alla  nuca,  mentre  torse  sì  avreb- 
be dovuto  prescrivergli  vino  e  muschio  internamente. 
Quanti  di  ouesti  ammalati  ho  io  veduti  ,  trattati  di 
questo  modo  da  medici  distinti,  e  quanta  infelice  la 
conaeguenza  I  II  oonsigiiare  V  oppio  in  tali  occasioni, 
n  mentre  erano  tanto  evidenti  i  segni  di  congestione 
cerebrale,  sarebbe  sembrato  assurdo:  la  mia  esperìeosa 
in  precedenti,  occasioni  mi  ha  però  determinato  a 
dare  f  oppio ,  e  aiocome  era  imminente  il  pericolo  , 
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lo  ammfnistrai  eoraggiosainenti*.  Ad  iioa  mistura  di 
etto  ooce,  con  quattro  grani  di  tartaro  emetico  ,  ag^ 
grotfsi  mia  dramma  e  mena'  di  laodaDO»  da  prender* 
Éene  tm*  óncia  ogni  due  orei  cominciando  alle  ore 
otto  defila  sera  finche  ne  ha  consumate  cinque  dosi« 
Quésta  medicina  eccilb  copioso  sudore  ;  si  fece  pih 
iVesca  la  pelle;  scemò  il  vaniloquio ,  ma  ancora  non 
arava  dormito*  Alle  quattro  del  mattino  seguente  il 
suo  polso  era  ridotto  a  70:  placida  la  resptraaione  s 
prese  venticinque  goccie  di  BatiUr  (1)  e  alle  cinque 
e  mezzo  del  mattino,  altre  venticinque  goccie  abbon* 
danti.  Entrò  breve  tempo  quest'ammalato  aveva  preso 
lina  dramntia  di  laudano,  e  quarantacinque  goccie  della 
aotutione  di  Batd^  combinata  con  tre  crani  circa  di 
tartaro  stibtalo.  Fu  tranquillo,  ma  non  coiuse  occhio, 
e  di  tratto  in  tratto  ebbe  raniloquio  :  i  sussulti  di« 
minuiti.  Le  sne  pupille  si  sono  ognor  pih  contratte; 
gli  occhi  meno  espressivi  e  infossati  ;  e  quando  fum- 
mo alle  otto  del  mattino,  era  profondamente  narco- 
^itzato,  sebbene  non  dormisse  ancora.  Credetti  raffare 
spacciato:  osservando  però  che  la  respirazione  era 
tranquilla,  e  il  polso  regolare,  mi  sono  lusingato  che 
in  seguito  sarebbe  venuto  anche  il  sonno.  E  cos\  av- 
venne :  gli  ooebi  perdettero  ancor  più  di  loro  espres- 
sione, a  poco  a  poco  si  abbassarono  le  palpebre ,  la 
respiìrazione  si  rese  più  prolungata  e  piò  profondale 
dopo  le  (ilto  e  meisza  era  in  braccio  ad  un  sonno 
tranquillo  e  profondo,  che  durò  per  nove  ore  :  sve- 
gliandosi parlò  assennatamente ,  disse  di  non  avere 
pie  il  mai  di  capo,  pigliò  qualche  bevanda,  e  tornò 
ad  addormentarsi*  Al  dì  successivo  non  v'era  piò  un 
solo  sintomo  della  fèbbre  tifoidea  w. 

Lo  stato  in  CUI  trovaronsi  mM  ammalati  di  tifo 
curati  in  qìtesto  modo  da)  dott.  Graves,  sembra  avere 

(1)  La  solmioiM  di  Bauky  oVsU  «  liquor  opii  sedaCivas  »  è 
ana  preparasioiie  narcotici  i  cai  effetti  sono  oomanemeate  attri» 
baiU  aii'aceUto  di  morfina  {HobiÌM's  Dice). 


iNMlogm'Solta  molli  riguardi  eoo  qiitllo  dd  dofiriwa 
.tremeoc  Io  qiwsli  casi  la  oombSoasiono  del  lartaio 
emetico  cpU'  oppio  Tiene  vivameiiie  inculcata»  o  aeow 
}um  che  nei  casi  d«  lai  riferiti  abbia  dimostrati  i  suoi 
benefici  effetti*  Nei  primordii  del  tifo»  e  quando  si  ma- 
nifestano sintomi  infiammatorii  e  di  congestione  al 
presentarsi  della  malattia  ,  anche  il  dottor  Groreis  è 
prqnto  a  vincerli  colle  cacciate  di  sangue,  odile  san- 
goisughe,  coi  purganti,  colle  applicazioni  fredde,  e  col 
tartaro  emetico:  «  in  tali  casi,  egli  fa  osservare,  la 
lancetta  e  il  tartaro  emetico  sono  i  nostri  oppiati  mU 
gliori ,  e  quelli  sono  che  meglio  giovano  a  procao* 
dare  la  tranquillità  e  il  sonno,  mano  mano  progra* 
disse  ÌB  febbri»  (tifosa),  a  la  malattia  arriva  a  stadii  pitt 
avanzati,  quando  compaiono  macchia  alla  palle,  a  avvi 
prevalenza  di  sintomi  di  generale  prostrazione  i  quali 
annunziano  la  natura  tifoidea,  si  debba  andare  molto 
cauti,  sebbene  V  ammalato  sia  affatto  aenia  90000,  • 
preso  da  forte  delirio.  Iia  lancetta  000  può  riuscirà 
air  uopo  »  venanno  invece  applicata  la  aaaguisugha  , 
purchk  si  stia  attenti  agli  enetti  di  asse,  essendoché 
gli  ammalati  non  sopportano  copiose  deplesioni  di 
nessuna  sorta  :  si  può  però  continuare  ancora  corego 
Irosamente  nelFuso  del  tartaro  emetiooi  il  anale  cor« 
risponderà  senu  dubbio  alf  aspettazione  del  medico. 

Soalora  abbiamo  a  vincere  la  vegUa  a  il  ddirio  ne* 
„  i  stadii  ancor  più  avanzati  della  febbre  (  tifoidea  ), 
troveremo  che  la  malattia  somiglia  quella  combina» 
aione  di  sintomi,  congiunta  con  genemle  («ostraziona 
a  congestiona  cerebrale,  la  quale  abbiamo  veduto  ce* 
dere  assai  bene  con  il  tartaro  emetico  e  f  oppio  ;  cU 
non  ravviserebbe  la  somiglianza  tra  cotesti  casi  di 
febbre  e  di  delirio,  colle  molte  varietà  di  delirium 
tremens?  Non  vi  sono  forse  in  amendue,  lo  stesso 
tremito  e  sussulto  delle  estremità  ;  lo  stesso  tremore 
della  lingua  quando  1'  ammalato  cerca  di  sporgerla  ; 
gli  stessi  scuotimenti  e  la  veglia;  lo  stesso  vaniloquio, 
delirio  o  incoerenza  di  idee,  colla  facoltà  insieme  di 
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risponderò  eféeofiaténento  allir  dooMnda }  lo  tletMi 
carattero  nello  mentali  deviazioni^  peraioechè  gK  am-»  ' 
malati  di  amtfbdue  quell'alati  aono  atti  a  immaffi* 
Darsi  <fi  efssere  oecuj^ti  nelle  loro  ordinarie  faccende, 
e  come  in  conTorsaziOde  coi  loro  famig^tiart:  insomma 
vi  pnò  esser  magporr  somigHattza  tra  due  malattio 
prodotte  dairoperasiofie  di  cagioni  remole  cosà  diver* 
se  ?  Non  e*  è  dunque  a  far  maraviglia  trovando  ebo 
mr  iigtiale  tfattamenHovàle  per  amendue  «p. 

L'Autore  fa  seguitare  a  questi  molti  casf  illostra* 
tivi»  aceomoagnatt  da  idaportanti  oonsiderasioni*  *  Non 
si  può  renoer  be»e  e  feaelmente   in  brevi  parole  lo 
stato  ne]  quale^  indicato  questo  trattamento,  massi» 
mametìte  so  debbesi  farlo  comprendere  a  qodli  «ho 
non  hanno  pratica  di  qìtesta  febbre  (tifosa)  al  tétto 
dei  malati.  I)a  quanto  abbiamo  esposto  sopra,  •  da 
ciò  ohe  tralasciamo  per^brevhli,  nsuha'  ebe  esso  con- 
siste in  tino  stalo  che  geueralmente  si  osserva-  negli 
stadii  avanaati  delle  febbri  nervose   di  cattivo  cara!» 
tare,  e  pi&  Specialmente  in  quelle  delle  èlaasl   aope«* 
^iori  delia  società  r-  uno  stato  in  cui  si  hanno  'moki 
smtomi  di'  sommo  nervoso  ecei tamento  y  come  sua* 
suiti,  veglia^  vaniloquio,' delirio  ierooe,  d'anche  eoo» 
vnlsioni  ;  e  tutto  ciò  senza  congestione. O'iniiamma*' 
zione  cerebrale,  sebbeno  nei  pnmi  periodi  della  ma** 
lattia  queste  stesso  coodinioDi  possano  '  esserci  '  statv^ 
la   condizione ,  al  dire'  degli  Inglesi ,  cosi  costante^ 
mebté  maUréttaftedàlln  scuola  esdoait^mento  antiflou 
gistica. 

Anche  la  congestione  quando  sia  entro  eerti  limili 
non  controindica  V  ìik§o  •di  quel  rimedio*  In  tali  casi 
la  dose  del  tartaro  emèlieo  sarà  di  quattro  granii -e 
Clelia  del  laudano  non  maggiore  di  meeza  dramma  t 
nei  casi  però  in  cui  sono  predominanti  i  sintomi  ner» 
vosi  si  potrà  prescrivere  il  laudano  ad  una  <kamma, 
e  il  tartaro  emetico  a  soli  due  grani.  Non  si  può 
però  fornire  alcuna  regola  generale  :  il  pratico  dovrà 
m  tali  occasioni,  attendere  di  ora  in  ora.  agli   effetti 


dtl  riflMdio  »  fiodiè   sia  faUo  eapM»  s««  o  ao,  es$a 
eoovieae  al  amo. 

QtipiU  pratica  ««eoa  baoA  aocc4ui  io  logbilterra. 
•  appfovitat  ina  lfov&  pppofitcnri  circt  la  tua  novità:, 
a  Ul  oIm  r  Alloro  al  pigli j>  ooc«  di  nofUa«a,  faceo*. 
do  oitaaioiii,  che  la  h  a(£iUa  sua,  arche  fu  coose-. 
i;iiema  deil'  analogia,  per  averaa  osservali ,  come  di« 
ceft»nO|  i  buoni  e(hìU  nel  delirium  Iremeai.  Ma  sa 
ciò  noo  occorre  iosia^eredavvaotag^p»  a  passeremo  ^ 
ad  «Uro.  —  .  .    ^ 

Ninno  meiia  in  dubbio  Tutililà  delle  fomeoUsiooi 
fredde  quando  sia  molto  offesa  la  jleata:  ma,  siccome 
osserva  d  doii»  dvt^or,  Cra  il  fsra  una  cosa  e  il  farla 
bene  passa  alquanta  differenza.  Ansi  agli  credeclie,  pel 
modo  imnerfetto  cod  .ani  sono  fatta  o^monamanta  $ 
sia  maggiora  il  danno  che  futilità  che  ne  deriva^ 
perchè  U  stato  congesti vo  dal  cervello  ne  viene  piut*. 
tòsto  aunaeotato  che  sceoiato.  Tortamente  impressio- 
nalo il'dolU  Gmrar  dai  damò  coosacuUvi  •  all' ap|di-i 
castane  paraiala  del  frad<lo  alla  tasta,  raacomanda  io» 
vece  le  tbmenlaftioni  calde  di  acqua  a  aceto,  coma 
qnelle  dalle  quali  ne  consegua  molto  «antageio»  -*f« 
Qualora  si.  richiede  IfefFaHd  cotttroirri  tante  delvesci-^ 
canta  seoaa  gli  affetti  debilitanti ,  la  qua!  cosa  .si  ri** 
chieda  negli  stadii  inoltrati  dal  tifo»  e  ne'^si  d!  som* 
ma  prostraaiona ,  il  dott  Grwes  raccomanda  di  ta^ 
ner  applicalo  il  vescicante  non, più  di  quattro  o  sei 
era,  non  che  di  noo  toglier  via  la  puticola^  nò  di  da£ 
uscila  al  siero,  ma  di  medicarlo  subito  con  unguento 
di  spermaceti.  Gelasio  metodo  di  adoperaae  il  vesci- 
cante k  applicabile  precipuamente  quando  il  petto. à 
anello,  o  negli  stadii  avanaati  del  tifo»  o  ad  alcuna 
forme  di  malauia  polmonare^  specialmente  nei  bamr 
binib  U  dolore  e  rirritasiona  locala  paodatti  da  esso 
sono  assai  osinori,  vi  ha  poca  o  nessopa  febbre  irri- 
tativa, e  pericolo  minore  di  agire  sogli  organi  orina-' 
rii  ;  a  nei  bambini  &  per  tal  modo  evitato  il  perìcolo 
dì  indurre  grave  uloeraaione  gangrenosa. 


PriiliM  di  cbiudm  qiiesUi  éslraltadrib  lasiotf  aiilki 
febbre  tifoidee  ,  tocoheremo  di  no  so^gallo  il  qoele 
be  molta  relaiiooe  eolla  CenpeotioB  di  qaeeta  jnahi- 
tia,  e  lo  etadio  del  4|iiale  è  dicoomia  inpoflanBa 
pratica  Bella  enra  della  'febbre  iHbidea  f  tetta  :  il  ?a-i 
iore»  eioè,  dei  •  eeratteri  feraiti  dai  nimori  e  dall'  ìm^ 
pulso  del  coore^  <{iiali  iadicanti  l'uio  delviqo.'    . 

In  noe  Memoria  per  boi  ioterita  In  qoesii  Amaam 
li  (i)  eleoni  anni  tono  abbiamo  fatto  èonoseere  leo^^ 
aervasiooi  di  Stokes  sullo  stato  del  cuore  netta  feb^ 
bre  tifoidea y  e  soli' oso.  del  vino  io  questa  amlàttiai 
Il  dott«  Gràrss  dopo  avere  riportate  le  suddette,  os^ 
senraasioni»  e  date  le  oooclusioni  alle- quali  è  condotto 
dalle  osservazioni  proprie»  osserva  che  sebbene  .quella 
dottrina  sullo  slato  del  cuore  nella  febbre  tifoidea  aia 
affatto  nuova,  e  ad  alcuni  ^ iuttosU»  speciosa^  porci  egli 
può  assicurare  cbe  in  «nera  essa  ò^oonfbime^àl  tèt 
fo.  Se  ci  ha  qualcosa  di  speculativo  nella  Bfiamoria 
di  Siokes  ftanelia  natura  ^ell  ammollimento  del  euóv 
re»  il  quale  oeslrtuisce  piuttosto  un'  ipotesi- cbe  un  punto 
di  dottrina*  Stokes  però  suggerì  i  mean  ca' quali. soo* 
prire  in  vita  una  data  allerasiono 'del  cuora,  detcrissB 
I  casi  in  cui  si  osserva  cotesta  alteraaiouet  e  ne  sta»^ 
bilk  il  valora  eoi  dare  uà'  importante  regola  pratica» 

«r  Io  non  sono  cf  accordo»  dice  Granasi  ool  dottor 
Slohes  neir  attribufre  il  fenomeno  del  cuore  indebo^ 
fio»  ail'dmmoBiÈntanio  di  questo  organo»  e  ancor  meno 
poi  aH*  infiltrazione  tnteratiziale  dì  una  particolara  se* 
erezione  analoga  a  quella  che  SUtberoh  dice  esserai 
osservata  sulla  mucosa  degli  iotestini  affetti  dalla  do* 
tineoterite*  All'opposto»  io  penso  che  il  cuore  nella 
febbra  (tifoide)  sia  preso  da  deboleasa»  prodotta  dalla 
medesima  cagione  cm  rende  deboli  i  muscoli  volon- 
tarii»  la  vescica»  lo  afiotera  dell'ano;  la  quale  cagione 
è  la  prostratiooe  generale  deirenergia  nervosa*  Io  non 


(1)  YeL  XGP,  p. 


matto  iD  éMÀQ  ehe  il  dott  ^ifanr  bhbia  iradoté 
mollitoiredore  dei  eadaveri  da'morii  per  febbre  ti- 
foidee ;  ole  io  attribuirei  -ei6  alla  potrefasione,  la  qm^ 
le,  cerne  h  noto ,  progredisce  eoo  ma^giqro   rapidità 
.  Ber  cadaveri  de'oiorli  per  malattSà  mabgoa*  E  difficile 
a  eoDcepirsl come  possa  contraersi  il  cuòre»   io    un 
caso  io  cai  ^M  le  caviid  deslre  erano  più  molli   del 
normale  I  poteodolesi  traforare  col  dito  senza  incoo' 
trare  molta  resistenza }  ed  in  cai  la  strattoni  mosco* 
lare  ddla  cavità  niiistni  presentava  la  medesima   al* 
teracione  in  naaniera  più  notabile ,  bastando   quasi  il 
peso  del  dito  per  trapassare  le  ene  pareti»  taolo  era* 
no  ammollite  :  si  poteva,  lacerare  assai  facilmente,  ed 
^i  margini  della  kicerazione  non  presentavano  Tappa-^ 
rensa  timidicciai  ma  sembravano  oomn  affatto  asciata 
ti.  n  setto*  del  cuorC'Ora  pnre  énuMolUto;  nella  ca« 
vita -destra  vi  era  poco  sangue  nero'%  —    ., 

•«^Ma  non  si  pa&  negare  il  Eatte-dw  in  evolti  cari 
di  tifo  il  cuore  si  fa  dm>ole»  che  quinta  deboleiaa  è 
nswifeetata  d  dell  esser  scemata  la  fon»  del  suo  im* 
fralso^Q  la  intensità  dei  soci  •  ramori^;  a- da  nn.cadi* 
giamento  nelbr)  loro  relativa! forza  e  durafeBk^  E-  seb* 
bene'  io  non  abbia,  trovati  mai  questi  mutainenti  ^ 
•eoza  che  vi  fosse  eziandio  debolezza  di  tutto  3  <t« 
•tema  muscolare  ,  od  altri  iodrzii  di  prostrazione  di 
fon»,  pure  eoo  vengopienainente  nell'avviso  del  dot* 
tor  Siokesif*^  che  nell impulso  diminiHto»  e  nella  de-t 
boleziqio  estinzione < del  primo  rumore. abbbmo  uoa 
nuova  indicazione  dbetU  ed  imporUnte  per  far  usa 
del  vino  nella  febbre  tifoidea  ",» ,  e  tale»  dalla  quale 
particolarmente  il  medico  giovine  sarà  per  cavalle  som* 
ma  luce  pratica  j».  .  - 

Il  dott.  Stokes  non  ha  precisata  la  diagnosi  tra  uft 
cuore  ìodebolito  senza  amooollimento  »  ed  un  cuore^ 
indeboliio  con  ammollimento;  il  che  non  è  ancora 
determinato.  Egli  stabilisce  che  nella  febbre  tifoide 
ci  ha  il  cuore  in  due  condizioni  opposte  ;  In  una 
l'impulso  si  rende  assai  debole»  p  è  nok^neante  affatto» 
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meolre  i>  rumori  tono  assai  diminoiii  io  inieosiià;  nel- 
ralira  l'attività  e  i  suoni  del  cuore  eootÌDuaoo  ▼alidi 
per  tuUo  il  corso  della  malattia.  Egli  osserva  ancora 
che  i|uesti  stati  opposti  oon  sono  significali  dallo  stato 
del  pois»,  o  dal  calore  della  pelle,  ma  si  sono  deter- 
mimiti  applicando  «la  mano  e  io  stetoscopio;  e  mo« 
stcà.  chef  queste  condizioni  indica?ano  certe  modifica- 
sioni  pratiche,  e  soprattutto  quelle  importanti  riguar- 
do air  n^o  del  vino  in  questa  malattia. 

Il  dotL  Stokes  attribuiva,  e  crediamo  che  attribuì- 
gca  aocora ,  cotesto  Fenomeno  al.  cuore  indebolito  e 
wnmoUilo  per  le  seguenti  ragioni:  t  ,^  perchè  Louis  ed 
altri  hanno  trovato  molte  volte  il  cuore  ammollito  nel 
tifo  ;  a.*  perchè  fu  trovato  appunto  ammalato  il  cuore 
nei  cadaveri  esaminali  da  esso  Stokes,  i  quali  avevano 
presentato  in  vita  segni  fisici  particolari  ;  5.*  perchè  nei 
casi  ne' quali  si  osservarono  segni  opposti,  il  cuore 
non  fu  trovato  ammollito;  4-^  perchè  soventi  si  hanno 
i  segni  di  questa  debolessta  nei  primi  periodi  della 
malattia,  quando  non  vi  sono  segni  che  altri  muscoli 
volontari!  o  invotontarii  siano  affetti.  ««^  Ai  pratici  a 
confermarle  e  appoggiarle. 

Pioalmente,  per  quello  che  riguarda  l'esser  ram- 
mollimento prodotto  da  un  particolare  infiltramento^ 
il  doCt.  Stokes  avrebbe  avantato  questo  avviso  piutto- 
sto come  ipotesi  che  come  affare  provato.  Nel  tifo 
si  osservano  alterasioni  organiche,  infiammazione,  con- 

5 eslionei  putrefazione,  e  ammollimento  per  infiltrasione 
i  Una  sosiàosa  particolare*  Siccome  la  morbosa  coodi- 
sione  del  cuore  non  può  essere  altribuìta  a  nessuna 
dei  primi  tre  stati,  la  storia  delk  malattia  non  tir 
fiuta  la  supposizione  di  ammoUimenio  per  infiltra-n 
«ione.  L' analogia  altresì,  della  quale  soventi  .si  valf 
il  do4t«  Grtwes  con  'tanto  vantaggio»  favorisce  questa 
supposizione.  Biffa tti  Y  osservazione  di  questi  uUiay 
■mii  fii  inclinare  fortemente  ad  ammettere  che  il  tifo 
è  analogo  ad  altre  malattie  acute  e  croniche  »  nelle 
quali  si  forma  uUa  materia  particolare,  la  quale  depo- 
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nesi  dei  tessuto  degli  organi:  e  qfiesU  è  il  iypku»  gè* 
biide  di  RMtansky{ì),  una  sostansttycioè^la  quale  abua- 
mo  d'onde  supporre  che  passi  per  trasformasioni  »  e 
e  sia  deposta  ed  assorbita,  con  o  senta  irritazione  che 
la  accompagna,  come  avviene  in  altre  occasioni  nelle 
quali  viene  prodotta  nelFeconomia  animale  alcuna  so» 
stanza  disafìSne,  e  straniera  all'  economia  stessa,  •»• 

Le  altre  scrittore  del  dott.  Graves  versano  sopra 
argomenti  pratici  ugualmente  importanti  dei  prece- 
denti, e  sviluppali  con  uguale  sapienza  pratica,  e  per 
avventura  coli  uguale  prolissità,  con  cui  furon  distese 
le  Lezioni  precedenti.  Esse  scritture  versano  sulla  feb- 
bre scarlattina,  sulla  grippe,  sulla  bronchite,  sulla  la- 
ringite, suir  emottisia  ,  e  sull'apoplessia  polmonare, 
sulla  tisichezza,  sull'  ipertrofia  del  fegato,  sulla  para» 
plegia,  suir  infiammazione,  sulla  sifilide ,  non  che  sa 
altri  molti  argomenti  di  vario  genere,  i  quali  o  vuoi 
sotto  1'  aspetto  diagnostico,  o  eziologico,  o  terapeu- 
tico furono  dall'Autore,  o  'direttamente  o  incidental- 
mente sviluppati.  —Riserbandoci,  come  promettem- 
mo nelP intraprendere  la  redazione  di  questo  sunto, 
di  cavare  qualche  lezione  pratica  da  questo  volume 
ove  venga  richiesto  dall'opportunità  dell'argomento, 
ci  accordiamo  con  quelli  che  hanno  giudicato  questa 
opera  un'eccellente  guida  nei  cast  dubbii,  e  un  onon 
coosigliero  io  molte  difficili  pratiche  coutingense. 


TVrpaaofoaia  wyiiatif  dk' Gaesf •  —  Qaasio  celebre  ed  eeat> 
imo  micrognfo,  di  cai  abUanio  piii  volte  parlativ  ha  Irsaamam 
Qltiniaiiiente(1S  noveoibre)  aU'Aooadaoiìa  dalle  Sdanse  di  Fiaa* 
da,  lUM  Bdemoria  Intitolala:  «  Redierehas  al  oliservaliozis  sor 
ttne  noavelle  espàoa  dlmnitosoireB  m\  nella  qaale  egli  tiaHa  di 
qaegB  anlmlettl  che  par  reifraiaa  loiò  piceoJBMa  slag^otto  alla 


(1)  Ann.  anlv.  di  medicina,  Voi.  av,  p.  415,  e  Voi.  CVIIf, 


Comiiida  qmÈto  tallio  eoU'«p|>raiABra  die  i  sIorÌ  de*  lito- 
logi mierografi  luumo  nesao  piìi  die  omì  in  duaro  la  preieou 
di  ▼arie  spedo  di  parasdti|  non  nud  aoepettati,  nelle  carni,  né* 
vifoeri  e  ne*  floidl  degli  animali  tìtì.  Fmm  poi  a  priare  dd- 
l'edstenia  d*an  gran  nomerò  di  ▼etmlni  droolanti  col  aangao  - 
entro  il  sisleaia  vascolare  de'  mammiferi  in  istato  sano.  Questi 
Termi  apparterrebbero,  per  qaanlo  pare,  $1  genere  de'  filali  (fild* 
res  ].  Sarebbe  quindi  molto  importante  per  la  sdensa  di  sapera 
se  il  sangne  contenga  pia  spede  e  varietà  di  questi  entosooi 
come  ne  contengono  le  intestina;  e  se  si  debba  attribair  la  loto 
presensa  nd  sangue  ad  una  condblone  6slologica  partieolaNf 
oppure  ad  uno  stato  patologico  qudnnqoe. 

Il  dg.  Gntbjr  per  rispondere  a  questo  quedto  ha  fatto  mol- 
tissime osserrasioni  altrettanto  nuove  che  interessanti.  Egli  ha 
trovato ,  per  esempio ,  che  drcoUno  nel  sangue  ddle  rane  «1* 
cnni  ematosoaij  di  nuova  spedo,  1  quali,  a  cagione  della  loro  fenna 
e  de'  loro  movimenti  particolari ,  meritano  tutta  l' atteniione  de* 
fidologi.  Il  corpo  di  questi  animaUnl  è  allungato  e  piatto;  tra** 
sparente  e  avvolto  come  un  succhiello.  La  sua  parte  cdallca  è 
terminata  in  filamenti  sottiii  ed  allungati;  la  caudale  presenta 
ngaalmente  de*  filamenti  acutissimi.  L' estvemilà  edalica  è  do*- 
tata  di  molta  mobilità,  d  allunga,  d  scorda,  e  d  volge  In  tutte 
le  diredoni,  con  rimarchevole  rapidità.  Questa  estrtmità  serve 
all'animaletto  per  cogliere  o  rigettare,  a  seconda  de^  suoi  bl* 
sogni ,  i  globettf  del  sangue ,  e  gli  serve  pure  in  certe  droo« 
stanze  come  di  undno  quando  vuol  attirare  a  sé  un  corptcdmilo 
qualunque,  o  come  un  organo  dd  tatto  per  toccare  od  evitare 
no  osucolo.  Tdvolta  l'animalino  fora  eolia  sua  estremità  an- 
teriore un  globetto  dd  sangnei  ed  attraversandolo  se  no  fii  cobm 
un  oolbre. 

U  dg.  Gruhx  nota  ancora,  nd  suo  scritto,  varie  dire  pertico* 
larità  circa  la  vita  di  questi  ematosoaij;  noi  però,  che  ben  sa» 
piamo  a  quanti  errori  possa  tdvolta  condarre  il  microscopio) 
lasciereSM>  per  ora  d'inoltraid  in  ulteriori  deltaglj,  e  di  ac« 
cordare  maggior  spailo  In  qacstl  Annali  ad  un  essere  che  ne 
occupa  si  poco  nella  natura.  —  (Compifremiui  de  tJcmd.  du 
fCMac).  B.  M. 


fidkk  óigptiUam  delP  ego/T^fp  ^  e  tuttg   diitinu  praprkth  dglk 
àm  nutmkà  delio  siomacoi  di  T.  W.  Kufo.  -•-  Che  le  tonpclke 
dello  stomeoo  si  trevino  eoveote  spappolate  (  dissolated  )  e  trafo- 
rate in  maggiore  o  minore  estensone  per  l'azione  del  sugo  ga- 
strico dopo  la  morte,  è  fatto  quasi  generalmente  ammesso,  seb- 
bmie  non  siano  ancora  concordi  le  opinioni  rispetto  alla  neces- 
sità che  nna  precedente  malattia  delle  membrane  le  predisponga 
m  cpiesto  processo.  Siffatto  punto  dì  anatomia  patologica  non  viene, 
paitiooiarmente  toocato  dal  nostro  Aatore  :  giudicando  però  dalU- 
Ma  scrittura  si  direbbe  che  la  sua  opinione  è  negativa,  poiché  esce 
a  dire  che  «  nelle  autossie  fatte  a  Londra  non  v*  ha  diflerenza 
tra  il  numero  de'  casi  in  cui  si   trovano  gli  effetti  della  dige-, 
stione  dello  stomaco  e  quello  in  cui  non   si  trovano  «  i  egli   è 
improbabile  quindi  che   in  nna  meth  dei  casi  vi  debba  essere 
malattia  di  questo  viscere. 

Anche  la  digestione  (solution)  dell'esofago  è  comune,  i^on  però 
a  tale  estensione  come  nei  due  casi  narrati  dal  dott.  King*  11  primo, 
di  essi  è  veramente  singolare.  Tutta  la  circonferensa  del  tubo 
eri  distratta  in  due  punti  appena  sopra  lo  stomaco,  rimanendo 
risparmiata  ona  porzione  intermedia  della  estensione  di  un  pol- 
lice, probabilmente  pel  peso  del  cuore  che  aveva  tenuto  discosto 
il  fluido  operatore  della  soluzione.  I  margini  delle  aperture  erano 
fioccosi  e  molli.  Il  fluido  erasi  versato  nel  sacca  pleurale  destro^ 
e  la  mendxana  che  copriva  il  margine  posteriore  ottuso  del  poi- 
nona  era  distratta  afflitto  per  lo  spazio  di  circa  dodici  pollici 
;quidratiy  con  l'alterazione  circoscrìtta  dal  margine  corroso  dello 
pleura  fiocoolenta ,  oltre  il  -quale  punto  la  membrana  conser- 
vava rapparenia  naturale.  Lo  stomaco  era  intatto.  —  Il  dottor 
•Mbtg  crede  che  la  ponione  di  tubo  più  comunemente  affetta  sia 
quella  che  sta  immediatamente  sopra   allo  sfintere  del  cardia. 

Il  restante  di  questa  Memoria  contiene  nna  serie  di  osservazioni 
per  dimostrare  che  soltanto  la  metà  sinistra  dello  stomaco  è  ìs^ 
teressata  nella  produzione  del  fluido  digerente.  Dopo  avere  re- 
cala la  testimonianza  di  varii  autori  su  questo  fatto,  e  dichia- 
tata  la  frequente  esistenza  di  una  linea  di  demarcazione  che 
discende  perpendicolarmente  a  traverso  la  membrana  c|ie  tappezza 
fi  viscere,  un  po'  a  destra  dell'apertura  esofi^ea ,  e  dalla  parlo 
rica  dèlia  quale  egli   crede   non  avvenga  giammai  la  dige« 
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sfiooe  dello  stomaco  (faorchè  in  qaalche  cosa  spedale ,  €0iii6 
sard>be  il  passaggio  della  occorrente  secrezione  dalla  parte  si  • 
idsCn  dello  stomaco  alla  destra,  per  positura  o  per  altre  cause); 
l'Aotore  descrive  alcane  esperienze  che  lianno  qaalche  novitiu 
Base  consistono  nell'esplorare  con  carta  di  tornasole  le  dae  estre« 
mila  dello  stomaco  prima  ben  lavato;  il  risaltato  fa  costante-* 
mente  il  medesimo:  la  caria  deposta  sai  cal-di-sacco  delio. sto- 
maco dimostrò  la  presenta  di  un  addo ,  e  qnelia  posta  ali*e« 
stiemità  pilorica,  venne  o  nulla  affatto  o  quasi  ponto  arrossata. 
— •  Ecco  uno  dei  suoi  esempii  t 

a  Gijo  5.^  Gennajo  13,  1812.'  Blaria  VL^  di  35  anni  drea, 
grassa,  e  di  vita  sregolata,  fu  trovata  morta.  Venne  esaminato  il 
suo  cadavere  9«ì  ore  drca  dopo  l'epoca  probabile  delia  sua  mort#^ 
Nel  capo  si  trovò  molta  efiuslone  sierosa.  Il  fegato  tumido  e  la« 
dlmente  lacerabile.  Nello  stomaco  contenevasi  solo  un*  onda  dtot 
di  mueo,  che  sapeva  un  odore  spiritoso  e  non  addo.  Lavatolo 
Stomaco  sotto  un  sampilio  d' acqua ,  e  cospafso  di  minmaoU  41 
catta  di  tornasole,  presentò  acida  reazione  nel  cal-dl^8aeoO|  dopo 
rentiqnatiro  ore  ». 

U  dott.  King  opina  che  il  muco  non  ha  npsinna  parlo  nei» 
l'asione  dissolvente:  egli  io  rtsguàrda  come  un  nexso  eoo  col 
vengono  protette  le  toaache  dello  stomaco  dalle  o0eae|  ed  csdodo 
Tidea  che  qualche  altro  agente  possa  ooocoRert  a  questo  nopo» 
(Goj's  Hoifnial  Beporu,  N;«  XIV). 


Luomo  alt  ùifiammazione  della  mtmbnma  delTumor  acquei^ 
delt occhio;  di  S.  B.  BsoroRO.  —  V  aquo^capsulitis  o  infiam* 
mattone  ciella' membrana  dell'umor  acqueo  deli' occhio,  vicno 
ritenuta,  ed  è  essensialmente  dinotata  dalla  appatenaa  di  ge^i^ 
laie  o  panlale  opalescenza,  di  vario  grado  di  intensltl^  la-  quaio 
può  avere  sua  orìgine  nella  porzione  dei  suo  tessuto  che  corri* 
sponde  alla  cornea,  all'iride  o  aila  capsula  cristallina.  Quando 
è  presa  la  porzione  corrispondente  aila  cornea,  si  può  scambiare 
per  la  infiammazione  delia  cornea^  o  per  la  congiuntivite  della 
cornea}  esaminando  però  attentamente  l'organo  sotto  divene  dire- 
zioni di  luce,  si  potrh  istituire  un'esatta  diagnosi.  La  difficoltò  nei 
determinare  la  vera  diagnosi  del  «aso  cresce  quando  ò  affietta  la 
porzione  che  corrisponde  airiride*.  ma  sotto  l'aspetto  pratico  qui- 


aU  mioBle»»  "«»  moni».   La  opalescema  di  qiiesU  membniu 
non  sembra  prodolU  da  deposlaione  morbosa ,  ma  è  serapUce' 
mente  effetto  del  turgore  ▼asoolare  che  ba  pìgUato  una  mcm- 
luttoa  trasparente.  La  mabttia  poò  terminare  In  un  aumento  di 
secreiione,  in  trasadamento  6btinoso  o  pwriforme  efibaione,  ed 
in  nicenuone.  U  primo  di  qnegU  esiti,  ossia  V idropisU  della 
camera  anteriore  si  sa  cbe  é  una  malattu  molto  esUnaU.  L'Au- 
tore opina  che  revacoaiione  dell'umor  acqueo  è  mesK»  di  in- 
certissimo yaloie,  considerato  come  memo  terapeattoo  radicale; 
e  che  debbo  adoperarsi  solo  nel   caso  che  il  dolore  cagionato 
dal  distendimento  sU  estremo.  '  lUferUce  in  prova  di  dò  akuni 
casi  dimostrativi  che  la  mabttia  può  essere  moderiti,  abneoo, 
coi  comuni  me»*i  di  trattamento.  2.»  La  ^usiotàe  Jibrwoia  nel 
primo  stadio  cede  sotto  rimedi!  sempiici,  e  quando  è  più  avan- 
aaU  cede  sotto  il  trattamento  mercuriale.  La  meodirana  cbe  tro- 
vasi in  questo  stato  presenta  talvolta  un*  apparenza  come  ma- 
adata ,  la  quale  vi^e  riguardata  dal  dott.  Bedford  come  pato- 
gnomonlca  deUa  malattia.  Esse  macchie  sono  distintamente  vi- 
sibili, a  forma   molto  circolare,  ed  uniformemente  distribuite» 
3.^  La  ^Msibae  purifbrme  è  meno  comune.   Quando  esiste  in 
ulto  grado  ai  può  molto  vantaggiosamente  far  uso   dell' èva- 
cuarioue:  oia  in  molti  casi  l'umore  è  assorbito  sotto  1* astone 
degli  ordinarli  mesti  di  cura.  4.*  VidoermUone  ò  l'esito  meno 
frequente  d'ogni  altro.  (Guy's  Hoapital  Beporu^  N.^  XV). 

Suìia  $ed»  (location)  déUa  tisichezza  polmonare ^  e  tua  reia- 
niom  colla  dia^^$i  di  essa;  di  H.  Maisbau.  Hooru.  —  Que- 
sta scrittura  comprende  i  risnltamentì  di  numerose  investiga- 
■ioni  su  questo  argomento,  e  dimostra  la  perìsia  non  meno  che 
la  droospesione  del  suo  Autore.  Ne  daremo  un  estratto  che  (ac- 
da  sufliidentemente  conoscere  le  vedute  dell'Autore  in  proposito. 

Prima  di  entrare  a  discoixere  snll'  argomento  principale  di 
questa  scrittura  l'Autore  espone  alcune  considerasioni  sopra  una 
fi>rma  di  tbichesta,  fortunatamente  rara,  nella  quale  mancano 
1  segni  ordinarii  dell' ascoltasione,  il  petto  è  affatto  sansa  ottu- 
sità in  ogni  punto,  la  voce  non  risonante  abnormemente,  e  io 
atetostiopio  non  fa  udire  cbe  un  piccolo  rantolo  mucoso  o  nm- 
60so«cr^taQte,  uuiversalmente  diffuso  in  ogni  punto  dei  poi- 
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moni  :  stanti  le  quali  coudiiioiù,  non  è  maraviglia  se  la  malattia 
possa  essere  acambiata  per  una  bronchite^  ed  il  medico  rimanga 
confuso  dal  trovare  che  tatti  i  meui  terapeatid  ordinarìi  falli- 
scono^ Dopo  morte I  la  quale  rare  ?olte  viene  tarda,  il  mistero 
è  ivelatOy  ed  i  polmoni  trovansi  rimplnsiti  di  tubercoli  miliari , 
o  graaulai&ool  tubercolari.  In  generale  ^  come  dicevamo,  la  ma- 
lattia corre  npidamente  all'  esito  lìanesto  ;  ma  la  cosa  non  corre 
asmpre  di  questo  modo  t  la  malattia  può  assumere  carattere  cro- 
nico, e  lasciar  tMipo  perchè  avvenga  T  ammollimento  e  la  sup- 
paraaione  dei  tnbeitoli.  Daremo  in  estratto  il  esso  seguente ,  il 
quale  non  solo  Ulustva  il  fiitto,  ma  dimostra  esiandio  che  que- 
sta malattia  può  presentarsi  in  Individui  che  hanno  toccata  o 
passata  oltie  la  mH&L  della  vita.  «*  L' ammalato  era  un  uomo 
di  45  anni  t  vissuto  in  addietro  sempre  temperante  :  un  anno 
prima  che  fosse  visitato  dal  dott.  Bughe$  aveva  riportato  un 
colpo  nel  costato  destro^  degli  eflSetti  del  quale  egli  diceva  di 
non  esser  mai  guarito.  Nova  mesi  dopo  ì*  accaduto  fu  sor- 
preso da  ìniammasimie  di  polmoni,  come  narrava  I* ammalato, 
per  la  quale  venne  attivameute  trattare.  Ricuperò  la  salute  in 
parte,  ma  la  tosse  non  io  ha  mai  abbandonato.  Alla  prima  vi- 
sita pareva  iiffetto  da  semplice  branchite  con  dispepsia,  e  vemie 
trattato  conseguentemente  :  ma  poco  dopo  «  cominciò  a  dimagrare 
rapidamente,  e  sebbene  il  petto  Ibsse  ripetutamente  esaminato, 
e  trovato  uniformemente  e  dappertutto  risonante  alla  percussione, 
il  gorgoglio  succedette  al  rantolo  mucoso  semplice,  e  gli  sputi 
camtjteristici  della  tisichena  avansata ,  indipendentemente  dagli 
altri  sintomi,  indicarono  pur  troppo  chiaramente  di  che  malattìa 
si  tmttasse.  Uork  sei  settimane  circa  dopo  la  mia  prima  visita , 
e  quattro  o  dnqne  mesi  dopo  che  aveva  cominciato  a  venir  tra- 
vagliato dalla  tosse.  All'autossla  del  cadavere,  ventiquattro  ore 
dopo  la  morte,  si  trovarono  tubercoli  equabilmente  ed  unifor- 
memente distribuiti  in  amendue  i  polmonL  Ve  ne  era  di  tutti 
gli  stadii  :  alcuni  ìrasparenli,  ed  altri  opachi;  alcuni  ammolliti,  ed 
altri,  per  la  auppuraùone  delle  parti  circumambienti,  erano  già 
Stati  espettonti,  ed  avevan  lasciate  piccole  cavità  della  capacità 
di  una  piccola  nooe.  Nou  vi  era  nessun  indurimento  polmonare  ; 
e  la  sola  ecccsione  alla  oondirione  generale  dei  polmoni,  che  io 
abbia  ricordata ,  era  una  cavità  piq  ca|)ace  delle  altre ,  situata 
alla  sommità  del  polmoM  destro  i). 


MIO  Extra^UmiUs, 

Ora  segoireino  il  ooslro  Autore  neh'  esame  della  tavola  per 
lui  redatta  I  nella  quale  sono  descritti  250  casi  di  tisicfaeiza , 
175  de'  quali  sono  maschi,  e  75  femmine.  L' Autore  ha  compi- 
lata questa  tavola  per  conoscere  quale  del  polmoni  è  più  fre- 
quentemente affetto  dai  tul)evooli;  in  quale,  quando  sono  am- 
malati amenduOt  avviene  prima  la  deposMone  ctei  tnèerooll|  o 
in  quale  essi  progrediscono  più  rapidamente;  e,  ciò  che  è  di 
somma  importansa ,  in  quale  proporùone  i  tubercoli  venner  de* 
positati  dapprima  nei  lobi  superiori  dei  polmoni 

È  vero  che  un  gran  numero  di  questi  casi  eran  vivi  ancof^ 
quando  sono  stati  esaminati;  ma  siccome  si  soao scelti  que'Mll 
casi  la  malattia  dei  quali  era  moUo  ovaniata ,  e«  I  sislomi  eraa 
sì  manifesti  da  noti  ammettere  nessuna  dnbblcKai' anche  «etea 
rajuto  dell'ascoltatone,  le  dcduiiopi  perdono  beo  poco,  so  por 
anche,  di  loro  valore. 

Un  polmone  è  più  delT  altro  soggetto^  aiie  depótiaioui  Uibeìw>* 
colori  ?  —  Laennec  disse,  che  il  polmone  dsitEo  è  assai  gene- 
ralmente affetto  i  e  LouU  dica  il  contrario.  I  risaltameotl  di 

Uitgkes  sono  i  seguenti: 

Ca$L    Pw.400. 

U  lato  sinistro  era  principalmente  ammalato  in  116    »    tt 

11  lato  destro ;    09 

Quale  fosse  il  lato  più  ammalato  fu  dubbio  in    45 

Del  116  affetU  dal  lato  sinistro,  eranoJ^J^^  JJ 


maschi      66 


86 
18 

5a 

38 
30 
19 
16 


DegU  89  alI^tU  al  Uto  «iesUo ,  erano  |^^^^  ^ 

Dei  45  casi  dubbil \^^^^  ?^ 

Di  48  casi  esaminati  dopo  la  morte,  11  soli  da*  quali  eran  fem- 
mine, i  tubercoli  eran  limitati 

Maschi    Femmine 
al  poloione  sinistro  in      ^      »        1 
al  polmone  destro  in       1       a        0 
Diti  che  ne  risulterebbe  che  il  polmone  sinistro  è  più  suscet- 
tibile alla  tttb(;rcolare  malattia;   la  differensa  però  è  così  leg* 
gtcre  da  uou  doversene  far  conto  né  per  la  diagnosi ,  uè  per  la 
piotilasst  della  malattia. 
In  quaU  proponionc  la  dtpjsizion£  dà  tubercoli  àtwitne  prima 


Extra^ 


ftOI 


a#lli  parm  tuperion  dei  poimom?  —  Sopra  i  250  cali  di  Ha, 
ghtSf  il  lobo  saperiore  di  uno  o  di  amendae  i  polnoni  era  to- 
laiaeitfn ,  o  pwdpnamentff  affisilo  in  237  9  oMia  95  per  ceoto. 
Dei  rimanenli  13  casi,  11  de' quali  eran  maschi  e  2  fenuafaie , 
ve  ne  eran  9,  o  3  3f5  per  cento  del  nomerò  totale  nei  qoali 
amendae  i  polmoni  erano  domnqiie  e  noiformemente  affetti  :  di 
cpiesti,  8  erano  maschi,  e  1  femmina.  Dei  cpmttro  casi  rimanenti 
il  lobo  soperiofe  era  in  essi  almeno  in  ognai  modo  affetto  coma 
altre  para  :  soltanto  in  nn  caso  sopra  i  250  casi  i  Inbereoli  erra 
lìaiitatt  alla  base ,  sema  che  ve  ne  fosse  ai  lobi  sopeiiori  dei 
polmooL 

Tralasciando  altre  coosldensioni  snlla  diagnosi  della  tialchet» 
sa«  riportiamo  noa  tavola,  dimostrante  Tetà  nella  qoals  la  ti- 
lidipiia  soole  esser  pia  fimesta. 

«  Delle  persone  (  non  bambini  )  dbe  aooo  notte,  o  etano  in 
staio  di  morire  fra  breve,  n  erano: 


Jtfa- 
tchi\ 

Per 

400 

Fem- 
mine 

Per 
400 

Toude 

Per 
400 

Sotto  gli  anni  20 
a  20     sotto  i  30 
»  30        •        40 
>  40       »        50 
»  50  in  afanti 

14 
70 
45 
39 

7 

8 
41 
26 
23 

4 

5 

37 

21 

9 

3 

1 

49 
27 
12 

« 

19 
107 
66 
48 
IO 

8  . 
43 
26 
19 

è 

Totale 

175 

75 

250 

• 

(Gay's  Bo$/rital  Beporu.  N."*  XIF). 

In  nn  nomerò  socoeisiTo  di  questi  e  Bapporti  dell'ospedale 
di  Gay  a  r  Aatore  porge  alcane  notiaie  intomo  alla  pneomo- 
mle,  le  qaali  si  legano  con  qoelle  ora  date  intomo  alla  locali»» 
della  tisicheasa  polmonare,  e  ▼ogllamo  riportare  ia 
parole. 

Cotesti  risnltamenti  sono  cavati  da  dne  tavole  nelle  qaaK 
r  Autore  ha  disposto  le  osservaziooi  latte  all'  ospedale  di  Guy 
intorno  alla  pncumonia.  —  Una  ragguaglia  sulla  pneomouia  pri> 
maria}  T  altra  sui  casi  in  cui  dopo  morte  si  tco?arono  manifeste 
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nona  còsta  come  vendi  indicalo  dalla  spedalità  del  caso.  8i  pò* 
trebbe  solenti  volte  riuscire  piò  vicini  all'ascesso  per  la  via  d& 
uno  de'spaaii  intercostali  :  anzi  ho  opinione  che  talvolta  al  possa 
tentare  ortilinente  una  pTÌnn  esplorazione,  introdocendo  in  qnd» 
sto  punto  una  sotkilissiina  cannuccia  piatta:  non  avendo  però  ve« 
veduto  mai  nessun  ammalato  riaversi  dopo  averi» evacualo  il  pm 
per  questa  via  (  attraverso  il  diaframma  )  ;  avendo  rìcooosóiilQ 
che  le  fibre  del  diaframma,  contraendosi,  impediscono  la  Uberto 
dello  scoio  alla  materia,  come  se  formasse  una  valvola  ;  avendo 
osservato  eziandio  che  traforando  in  questo  ponto,  laivolU  en*^ 
U»  aria,  e  finalmente  che  l'apertura  nelle  pareti  toraciche  ooa 
è  cosk  inclinata  in  basso  come  quando  k  praticata  nelle  pareti 
addominali,  comincio  dal  raccomandare  lo  lotti  i  €m  U  primo 
metodo  di  operazione  sopra  Indicato  ••  •« 

Dopo  quell'epoca  questo  metodo  di  con  venne  prattcato  In  qttsl 
paese,  e  acquistò  la  fiducia  de'medid  di  colà;  mstodo,  chei  ad 
usare  le  parole  degli  editori  del  giornale  ,  «  offre  quasi  il  solo 
mezzo  cui  raccomandare  la  speransa  degli  eaunahiti  di  ascessi 
epatici  ^  Difiatti  nel  Volume  terzo  dello  stesso  glomale  di  Mo» 
dias  esso  viene  raccomandato  sull'appoggio  eziandio  di  alcuni  uno» 
vi  fattt  Dicesi  che  i'  operazione ,  quando  sia  convenlenteoiente 
eseguita,  si  mostra  scevra  di  pericoU,  e  non  conduce  a  cattive 
conseguenze,  nò  aggrava  in  nessun  modo  lo  stato  deU'ammalalo$ 
per  k  quel  cosa  non  solo  può  giustificarsene  l'esccmlone  oons 
qualunque  altra  chirurgica  operazione!  ""^  sembra  assolutamente 
richiesta  in  ogni  caso  in  cui  è  aospetto  che  vi  sia  ascesso,  e  si 
può  intravedere  dove  l' ascesso  sia  situato. 

Un  individuo  di  25  anni  fu  ammesso  nell'ospedale  «'6  di 
aprile  1840  con  acuto  dolore  nell'  ipocondrio  destro,  che  si  fi^- 
ceva  pio  vivo  sotto  la  pressione  e  la  Inspiraziono  profionda.  Yen» 
ne  trattato  con  mercuriali,  purganti ,  vesdoanti,  ma  seou  van* 
taggio:  al  28  si  manifestò  un  tumore  posteriormente  alla  i^ 
gione  lombare.  Al  primo  giugno  venne  infitto  na  ago  espbru» 
|Ore  nel  tumore,  e  scolandone  pus  venne  introdotto  un  trocarte 
he  diede  usdU  a  died  onde  di  pus  di  buona  qoaiitft  eoo  no* 
tavole  sollievo  dell'  ammalato.  Venne  tenuta  la  cannula  a  per- 
manenza, per  la  quale  nel  corso  del  giorno  uscirono  più  che 
died  onde.  Lo  scolo  continuò ,  sebbene  in  minor  abbondala , 


/ 


6110  •!  26;  •  al  31  «gusto  vttuia  dimetto  guarito  cUll'ospedak 
per'  attendere  alk  tse  iacrnnbenic. 

In  un  altro  oso  veme  introdotto  i'  ago  esploratore  per  due. 
▼olte  sensa  trovare  la  marcia  ,  ma  pur  seOia  che  i'  operaiiono 
fosse  snssegoìta  da  cattive  consegneoxe.  In  seguito   T  individuo 
mÓTÌ ,  e  ali'  autossia  si  trovarono  doe  vasti  ascessi  distinti  nel 
lobo  destro  del  fegatO|  e  tre  piccoli  nel  lobo  sinistro. 

L' opevatione ,  come  abbiamo  detto  f  sembm  essere  esento  da 
pericolo,  non  avvenendo  mai  versamento  nell'addome  in  conso' 
gaenxa  di  essa.  — - 

Poniamo   fine  a  questa  espoiiaione  col  rilerire  le  risaltarne 
necroscopiche  di  «n  caso  in  coi  il  dott«  Mwray  fece  l'esplora- 
tione  e  la  pantera  di  nn  ascesso  epatico.  L'individoo  era  goa- 
rito  dalla  malattia  del  le^^ato,  e  mori  dopo  dne  anni  per  dissen- 
teria. •  Tagliando  i  masooli  del  ventre  apparve  il   fegato  pia. 
volomineoo  dell'  ordinario ,  e  di  colore  pinttoeto  scoio  :  in  nes- , 
san  panto  delle  pareti  addominali  vi  era  aderenaa ,  eocetfo  chfiw 
in  on  ponto  dove  era  stata  praticata  la  pantara,  nel  qaale  pa« 
fava  che  il  fegato  fosse  attaccato  alle  pareti  addominali|0  pìot- 
losto  pendente  da  esse  come  da  nn  oordone,  grosso  come  on» 
piooola  penna  d' oca.  TagUando  a  peaaetti  la  soa  sostonsa  noo 
si  è  trovato  por  vesti  gto  delia  cisti  dell'ascessO|  e  neppar  indi- 
aio  dio  Tasoesso  abbia  mai  esistito  a.  (7%e  Biimk  ^for.tudL- 
Bt».  N.  XXIX). 


SuUa  reìatìpa  frequ&ua  dei  tubtrcoU  net  t«arii  organi  ;  dd 
dotiL  Evoit,  di  Vienna,  —  L'Antore  fece  ano  stadio  particolare 
intomo  alia  relativa  freqoensa  con  coi  si  incontrano  i  taberooll 
nei  varili  organi,  e  trovò  che  il  rapporto  propomionale  tra  Tinrr 
oontrare  toberooli  nei  polmoni,  e  tabeveoli  neUe  membrane  ce* 
tebrali,  la  pleura,  il  fegato  e  la  milaa  è  come  18  : 1  ;  tra  i  tun 
berooli  nel  cervello  e  nei  reni  è  come  18  :  2;  e  i  tabercoU nel» 
peritoneo  e  negli  intestini  come  18  :  3, 

Gotesta  osservazione  è  assai  rimarchevole  qualora  si  rafiOronti 
colla  frequenta  relativa  del  cancro  in  questi  stessi  organi.  U 
cancro  dei  polmoni  si  incontra,  in  confronto  al  cancro  del  ie« 
gato,  come  18  :  48  ;  in  confronto  al  cancro  delio  stomaco  come 
18  »i2  \  al  cancro  degli  intestini  e  dei  rfni  come  18  :  12  ;  ai 


omero  del  earrallOf  mitca ,  perìtoneo  e  olerò  6>iiie.  18  ì  18.  ««» 
La  freqaentt  della  tttbercoldn  del  pofanocM  fU  alla  freqven- 
sa  di  tutte  le  altre  malattie  di  qnetfto  TÌioerei  come  2  8  3.— 
[Quutatfi  Jahreabefiditi  1842  ). 


ChmàuL  Helta$ma$  del  dott,  B.  IL  Hooas  |  degU  Siati  Uniti. 
«-  L^  Autore  rIferUee  die  la  chlniaa  atonniDlftrata  alla  dote  di 
due  a  otto  gimnt,  e  rlpetata  ogol  ora,  ae  non  arree6  aoblto  il 
vantaggio  )  ha  guarito  ogni  caso  di  aioia  nel  qnale  venne  ado* 
perata.  Egli  fa  indotto  a  tentarla  neirasraa  dietro  i  vantaggioai 
effetti  Indotti  da  qne^to  riitedio  in  tutte  le  malattie  a  forma  pn- 
rotsl^male  e  dipendenti  da  congestione.  ««Asseriittbbe  ancora  di 
aver  troncato  Paveniamento  di  nn  aronp  amministrando  nn  pajo 
di  grani  di  esso  chinino  neiio  «  stadio  incipiente  v  dei  cronp 
in  an  ragastino  di  dne  anni,  sul  petto  del  qnale  sarebbesi  ap* 
pttcato  éiiandio  un  emplastro  di  tabacco  (?)  ■  tmiff  plasler  • 
^»  {jitmeneoM  mmOeml Imteikgmeef  484$)* 


Peti  wfnmtati  wuUa  lùtgm$  M  datL  Bm,  di  Bfùntu  «-«  L'ii^ 
dividtto  che  ha  presentato  qnesto  fenomeno  em  ano  stndcni* 
di  medleina,  Il  qnale,  dopo  «ver  provato  per  qualche  tempo  di- 
spepsia ed  nna  sensaaloue  di  vi»oùBÌtà  nella  bocca,  trovò  thm 
SftUa  lingua  erangU  eresdoti  del  peli  di  considerabile  Innghes* 
sa.  Si  sono  distaccati  nel  vomitare,  ma  spuntarono  encoraf  6 
quando  VJL  lo  esaminò,  essi  erano  lunghi  un  pollice.— {OesCtfrr . 
Medie.  FFóchéMcM/ì,  4S4sy, 


SUtta  eur^  dei  frieeoU  nei  matarmi  nei  bambim  coWaeeio  di  lì- 
tof^gino;  dei  dou.  Stonimi),  di  Vieima.  ^  L'Aatore  riferisce  che 
dopa  aver  provato  una  numerosa  serie  di  rimedi!  in  questa  in* 
farmitk,  trovò  che  1*  aceto  di  lltanprio  è  li  messo  più  valido  per 
produrre  il  raggrinsamento  e  la  scomparsa  di  quelle  vasoolsrt 
escrescenze  nei  bambini  quando  il  volume  di  essi  non  snpeit 
quello  di  una  noccluda.  Queste  escrescense  si  osservano  spe- 
cialmente sulla  faccia,  e  piti  particolarmento  sul  labbro  superine 
re:  un*operaiione  per  rimuoverle  caglonerdibe  deformità  :  l'ago« 
puntura,  raccomandata  da  LaUemtmd^  e  la  compressione  di  rado 
riescono  a  toglierle.    Pei  tumori  piccoli  %  non  pidsaiiti  si  tro* 
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terii  «tiliflsinio  l'aceto  di  litargiiio  adop«r«to  eoaé  an  fMiento 
lireddOi  o  applicato  con  piccole  compresse  di  esso  imbetate,  rin- 
novate  due  Tolte  al  giorno.  Egli  produce  disqnanasioni  dell'  e- 
pidermide  la  qeale  screpola  e  cade  via  :  la  saperfide  seoveita 
debb*essere  trattata  al  modo  stesso  come  lo  strato  prima  stac- 
catosi. In  quattro  settimane  T  Autore  con  questo  metodo  riuscì 
a  toglier  «ia  piccoli  nei.  —  (  Oeiferr.  Miédicm,  WòehawMfi , 

DeW  apapìeuia  addominale  nei  neonati  ;  del  don.  Fìancisco 
Vov  KiWiscBi  di  Praga.  — *  L'Antere  ha  così  denominato  certe 
affesioni  o  sconosciate  a  molti  scrittori  |  o  classificale  sebbene 
impropriamente  sotto  i'ematemesi,  la  melena,  eoe  L'Autore  ha 
osservato  quattro  volte  1'  apoplessia  del  tubo  intestinale ,  e  due 
volte  l'apoplessia  del  fegato  come  sola  cagione  di  morte;  egli 
ha  osservata  parecchie  volte  quella  del  fegato  ed  una  volte 
quella  della  milsa  insieme  con  altre  malattie. 

Nei  quattro  casi  di  apoplessia  del  tubo  intestinale,  1  bambini 
erano  nati  a  termine,  con  parto  frdle.  In  due  il  funicolo  om« 
bellicale  era  stato  legato  assai  tosto,  e  In  uno  si  era  trovato  ne- 
cessario di  slegarlo  e  dar  uscita  a  poco  sangue  perchè  si  meC* 
tesse  in  corso  la  respirazione.  Poche  ore  dopo  la  nascita,  da  12 
a  30  ore,  comindavano  i  sintomi  della  malattia,  con  scariche  di 
sangue  dall'ano;  in  due  casi  vi  ebbe  eùandio  vomito  di  san^ 
gue.  L' addome  si  fece  teso  e  ottuso  alla  percussione,  e  i  barn* 
bini,  prima  inquieti,  si  resero  a  poco  a  poco  quieti  e  pallidi,  e 
tatti  sono  morti  qnarant'otto  ore  dopo  la  nasdta  con  segni  di 
esaurimento  per  emorragia.  —  Dopo  la  morte  si  trovarono  tutH 
gli  organi  sprovvedati  di  sangue,  ad  eccezione  dello  stomaco  e 
degli  in^^M^ti"*  che  contenevano  moltissima  copia  di  sangue.  Pa* 
reva  che  l'effusione  avesse  originariamente  oooiinciato  alla  metà 
tircM  dell'  ilio  perciocché  in  questo  ponto  le  parett  intestinali 
erano  pia  compiutamente  infiltrate  di  sangue.  — 

Pare  che  U  cagione  di  quesU  come  delie  altre  specie  di  apo- 
plessia addominale  consista  nel  legare  il  funicolo  ombelUcale 
prima  che  la  reS|rfrazione  del  bambino  sia  compiutamente  av- 
viata. Ogid  volte  che  il  corpo  del  neonato  divente  livido ,  si 
deve  immediatamente  slegare  il  iunioolo  e  lasdar  uscire  sangue. 


L'Apopleisift  dfll  fqgtio  TcnlfiB  OHiiifeatato  dai  btmltoi  «ol  di* 
vcniie  inqoieU  t  •  tifinttre  U  poppa.  Il  dì  Bppcoso  l' addomi 
oominoiaTa  a  fimi  tqmido,  e  «1  ietto  dk  il  bambino  morìFa.  la 
■Il  caso  ai  ttOTÒ  il  cavo  addominale  ripieno  di  sanile  gramo- 
so  ;  il  lobo  destro  del  fegato  era  assai  disteso ,  ed  il  peiUoneo 
die  cnopBe  la  superficie  inferiore  di  questo  visoere  oostitoiva 
ima  borsa  fluttuante,  nel  meuo  della  qnale  eravi  ana  laeerasio- 
ne  lunga  quattro  Unee,  per  la  quale  era  osdta  ana  notevoi? 
quantità  di  sangue.  Questa  borsa  era  piena  di  sangue  e  il  fegato 
ammollilo  :  altroTO  però  la  sostanza  del  fegato  aveva  consistenza 
naturale*  Ne'  oasi  mepo  gravi  si  trovo  solo  qualche  stravaso  di 
fangUB  sotto  il  peritoneo,  non  però  nella  sostanza  epatica. 

L'A.  si  incontrò  una  volta  sola  coli*  apoplessia  splenica^  iusie- 
me  ad  una  poeumonia  che  sorti  esito  fatale.  In  qnestp  .caso  lo 
ibravaso  occupava  la  parte  inferiore  della  milza  dove  il  paren» 
cUma  dell'organo  era  ai&tto  spappolato:  in  ogni  altro  punto  il 
tessuto  della  milza  era  sano.  —  (Oe#|0rr.  Medic^  ìFochatschnft, 

DtiTutirpazione  dtlVocchio^  edi  mm  nuovo  metodo  per  festntr 
%àme  delÌA  cateraua-^  del  dou.  BomiBT,  di  Lione*  — -  Gli  stodii 
fttti  recentemente  sulla  capsula  orbitale  di  Tenon  benino  sugge- 
iSto  alfAutore  un  nuovo  processo  per  estirpare  il  bulbo  dell'oc- 
«bio,  qualora  venga  ricbiesta  sii&tta  operazione.  Comunemente 
vione  Introdotto  lo  strumento  tagliente  per  mezzo  all'adipe  del- 
l'orbitai  sono  tagliati  i  muscoli  a  molta  distanza  dal  punto  di 
l9ro  inserzione  al  bulbo  oculare,  e  sono  troncate  le  diramazion 
dei  nervi,  non  cbe  molti  raoii  dell'  arteria  oftalmica.  Tutto  ciò 
viene  evitato  qualora  siano  tagliati  i  muscoli  ed  il  nervo  ottico  alia 
loro  inserzione  nella  sclerotica,  e  tolto  fuori  il  bulbo,  lasciando 
intera  la  capsula  orbitale  di  Teaon,  Operando  in  questa  gnisa 
cessa  ogni  pericolo  di  emorragia,  viene  tagliato  soltanto  11  nervo 
ottico,  e  la  ferita  è  separata  merco  la  capsula  dalle  altre  parti 
contenute  nell^orbita.  -^  Il  dott.  Bonnet  consiglia,,  tenute  aperte 
le  palpebre,  di  tagliare  il  muscolo  retto  interno,  come  nell'ope- 
razione per  lo  strabismo,  quindi  di  introdurre  la  forbice  por  la 
lerita,  tenendola  (ira  la  sclerotica  da  una  parte ,  e  i  muscoli  e 
la  fascia  sotto -coogiunti vale  dall' altra,  e  tagliate  poscia  gli  al- 
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M  Ili  TCtHf  ▼idno  alk  toro  iiueniono  ;  anche  i  due  obbliqai  si 
tagtieranao  ptu  che  si  può  vìdno  airocchio;  finalmente  tagliare 
il  nervo  ottico.  L'occhio  viene  levato  faori  sema  implicare  nessmi 
vaso,  o  altro  nervo  fuorché  il  nervo  ottico,  e  senza  che  la  forbice 
penetri  nciradipe  dell'orbita.  *->  Il  dott.  Stoeber,  di  StrasburgO| 
ha  estirpato  an  occhio  melanotico  con  an  processo  press'a  poco 
Qgoale  al  descritto  ;  e  Cunier  anch'egU  fece  an*f«tirpaùone  collo 
stesso  metodo:  non  venne  detto  con  quale  successo,  soltanto  si  sa 
che  l'operatione  fa  felice,  richiese  minor  tempo  che  non  cogli 
altri  processi,  e  l'emorragia  saccessi^  fo  minore.  L'esperienza 
dimostrerà  il  resto,  Soggiangiamo  solo  che  qnesto  processo  non 
potrà  adoperarsi  che  in  qualche  raro  caso,  essendo  appanto  rari 
i  cali  in  coi  le  partt  circostanti  il  balbo  ocalare  da  estirparsi 
non  participino  anch*esse  alla  malattia  per  la  quale  è  richiesta 
Foperaaione,  e  non  richiedano  anch'esse  di  venire  asportate.  *- 
(Jlmu  {foeuhsUquef  4B42), 

Il  noDVo  metodo  per  l' estrazione  della  cateratta  consiste  nel 
pone  a  giacere  l'ammalato.  Se  è  dell'occhio  sinistro,  il  dott.  Hoii* 
ma  si  pone  a  destra  dell'anmalato^  applica  l'elevatore  e  il  de- 
pressore  delle  palpebre,  e  li  dà  in  mano  a  dna  assistenti,  t 
qoall  debbono  aver  core  perchè  il  balbo  dell'occhio  non  Tenga' 
aempresso.  Nella  sinistra  auno  tiene  una  pinzetta  ,  e  nella  de- 
stra un  doppio  oncino  ;  colla  prima  solleva  una  piega  della 
eòngiontiva,  e  coli' altra  fa  ferma  presa  di  questa  congiuntiva  e 
della  fasda  sottooongiuntivaie,  distante  un  sesto  di  pollice  órca 
dalla  cornea  ,  an  poco  sopra  1'  angolo  esterno  delle  palpebre. 
Questa  pinzetta  è  quindi  affidata  all'assistente  che  tiene  elevata 
la  palpebra  supeiiore:  esso  tiene  fermo  1' oochiO|  e  ne  impedi- 
sce la  rotazione  airintemo.  Allora  l'operatore  piglia  colla  mano 
sinistra  il  depressore  della  palpebra  inferiore  >  e  adopera  la  de* 
atra  pel  taglio  della  cornea. 

A  ^esto  modo  di  tener  fermo  il  bulbo  ,  l'Autore  attribuiace 
la  prontezza,  la  esattezza,  e  la  facilità  con  cui  si  eseguisce  i'o* 
pensione.  Il  taglio  riesce  sempre  paralello  al  margine  della  cor- 
nea :  non  viene  mai  ferita  l'iride  :  e  roperazione  è  semplice  co- 
me nn  salasso.  Non  risuUaa  mai  conseguenze  cattive  dal  pizzi- 
care la  congiuntiva  colla  pinzetta  :  gli  specoli  applicati  alle 
palpebre  tolgono  che  si  faccia  pressione  su  ir  occhio,  e  che  av» 
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venga  res|iaUioiie  dell'umor  vitreo  come  è  iacile  ayTCoire  quft- 
do  sono  adoperale  le  dita  per  tener  fermo  l'occhio  e  per  te- 
ner aperte  le  palpebre. 

U  dotL  Betnquin  h.  oso  del  metodo  di  donnei  di  tener  fer- 
mo r  occhioi  anche  nelle  operaiionl  di  cateratta  per  spostamen  • 
toy  e  nella  papilla  artifidale.  —  (/c(/. 


Aneurunui  detCaorta  addominaìe  apertasi  nel  parenchima  del 
polmone  i  del  doti.  Stous.  — •  Il  prof.  Slokes  presentò  alla  So- 
cietà patologica  di  DnbUno  noa  preparazione  patologica  di  som- 
ma importanaa,  perciocché  dimostra  un  esemplare  di  aneurisma 
deir  aorta  addominale,  proprio  dove  essa  comincia  ad  esser  tale, 
immediatamente  sottOi  o  tra  le  gambe  del  diaframmai  dimostran- 
do un  esito  finora  non  stato  descritto. 

Ci  ha  casi  in  cui  V  aneurisma  si  è  aperto  nella  pleura ,  altri 
nello  stomaco,  nel  peritoneo ,  e  sotto  il  peritoneo  formando  un 
tamorei  nel  caso  di  cui  sì  tratta  1*  anenrisma  si  è  aperto  nella 
soetsnia  del  polmone. 

L'individuo  era  stato  veduto  prima  da  Pakenhanif  poi  da 
CoUes  e  Stokee*  Accusava  un  dolore  intollerabile  alla  r^one 
lombare,  Il  quale  si  faceva  più  forte  sotto  il  movimenlO|  e  sce- 
mava stando  eoi  dorio  contro  un  fuoco,  o  col  voltare  la  faocàas 
forte  pnliaiione  alla  regione  epigastrica ,  con  rumore  di  aofBo. 
DtL  tutti  i  siotoesl,  Il  dottor  Pakenhaat  cavò  che  si  tratUva  di 
aneurisma  delP  aorta  addominale  ;  per  cui  richiese  consalto.  H 
doCt  Stohee  venne  a  conoscere  che  l'individuo  era  ammalato  da 
dicioCiD  mesi,  e  travagliato  da  due  specie  di  dolori  :  l' uno  oi^ 
taso  che  provava  eontinnamente  ;  1'  altro  vivo  e  bucinante  cN 
sorgeva  Solo  a  paioisisaii,  spesso  prolungentesi  fino  nello  scro- 
to i  e  eompeiso  per  là  prima  volta  do^  che  l'altro  molestava 
l' infermo.  Il  dolore  aveva  sede  soltanto  in  oorrispondenaa  a  sei 
vurtebtè,  le  tre  ultime  dorsali  e  le  sueoessive  tre  lombali;  an- 
BMntava  focendo  pressione  In  quella  regione ,  e  sotto  qualsiasi 
BOfinento  della  spina.  Un  pò*  a  sinistn  della  regione  epiga- 
•trica  eslsleva  un  tumore,  sul  quale  si  poteva  sentire  una  pul- 
Msloue  evidenlemeate  isocrona  ooUa  diastole  del  cuore.  Facen- 
do una  preasione  profonda  aravi  pereettibile  un'  estrema  fona 
italoilw.  B  fMBOvs  di  soffio  en  aecreMiuto  dal  novimetfto ,  e 
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non  si  lentiTa  posteriormente.  Polso  regolare,  a  drca  ottanta  al 
miiintot  deprayato  l'appetito:  verso  la  fine  della  vita  accasò  do- 
lore alla  spalla  destra.  L'ammalato  morì  (a' 7  gennaio  1842)  in 
ODO  stato  tra  la  sincope  e  l*asfissia,  dopo  aver  espettorato  molta 
copia  di  sangne.  Nel  dì  precedente  la  morte,  il  sno  volto  era 
assai  lorido,  il  tumore  pulsava  con  violenia,  e,  al  contrario  di 
ciò  che  si  osserva  in  tali  casi ,  il  polso  era  rapido  in  siogolar 
modo. 

Ali* apertura  del  cadavere  si  trovò  poco  sangue  nello  stoma*' 
00,  inghiottito  probabilmente  negli  ultimi  momenti  della  vita  i 
in  nessona  delle  cavità  sierose  si  trovò  effusione.  Il  polmone 
sommamente  ingorgato  di  sangae  ,  molta  parte  del  quale  era 
stravenato  nei  tubi  bronchiali  :  la  saperficie  polmonale  era  abrasa 
nel  luogo  dove  trovavasi  a  contatto  dell'aneurisma.  L'aneurisma 
stesso  non  era  molto  volaminoso.  Bra  situato  immediatamente 
tm  le  gambe  del  diaframma,  tra  le  quali  essa  passava  superior- 
mente fino  a  venire  in  contatto  col  lobo  inferiore  del  polmone  : 
V  arteria  era  aperta  nella  saa  parete  anteriore.  Non  vi  era  per- 
foraaioue  nel  diaframma  per  assorbimento,  ma  U  tumore  si  era 
aperto  uno  spasio  in  alto  tra  le  gambe;  insinuandosi  e  frmm-' 
BWttendosi  ai  tessuto  cellulare. 

Il  dott.  Stokei  chiude  la  sua  oomunicarione  col  fermare  l'ai- 
tCDdooe  a  tre  drcostanse  che  rendono  assai  importante  questo 
oso  t  —  Primo,  la  diagnosi  dell'aneurisma  desunta  dai  sintomi  ; 
secondo  |  la  conferma  fattane  dai  segni  Osici  ;  e  in  terzo  luogo 
H  modo  con  cui  ha  terminato,  il  quale,  come  si  è  detto  sopra , 
non  venne  ancora  descritto  da  nessun  patologo.  —  (The  Dublin 
Journal  of  medicai  Sdenoej  March  1843). 


OiMen^athmi  suiU  proprietà  mediche  delia  canape  tt India  f  dei 
doiL  Giovann  GLBiiOKHmNG.  ^-  L'Autore  dà  principio  alla  sua 
scrittura  colle  consideracioni  generali  suirimportansa  dei  narco-' 
tid  )  spedalmente  dell'  oppio  ,  nella  cura  delle  malattie.  Dopo 
avere  dtato  molti  esempii  dell'  utilità  apportata  dall'  oppio  in 
malattie  acute  e  croniche,  fa  notare  ,gli  inconvenienti  che  deri* 
vano  talvolta  dall'uso  degli  oppiati ,  e  specialmente  i  disordini 
di  stomaoo,  di  intestini  e  de'reni,  non  che  le  vertigini  e  gli  al- 
tA  soonoerti  del  sistema  nervoso  che  essi  sogliono   frequente- 
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mente  prodnrrt.  Nella  taa  pratica  egli  ebbe  si  aoveaU  >4  of- 
•ervare  questi  incooTenienti ,  i  quali  non  potè  togliere  se  non 
cessando  dall'uso  di  una  classe  di  rimedi  di  maasinia  Imper» 
tanta  in  gran  numero  e  varietà  di  malattie  |  che  in  non  lia 
guari  indotto  a  provare  1'  estratto  di  canape ,  commendato  dal 
dott.  O^Shttughneuy  di  Calcutta  come  surrogato  all'oppio  in 
molti  casi  (1). 

Riferisce  la  storia  minuta  di  diciotto  casi,  cavati  da  un  nu- 
mero assai  nuggiore,  nei  quali  fece  prova  del  nuovo  rimedio  con 
listtltamenti  soddisiaceotl.  Le  prove  venner  fatte  in  casi  di  ma- 
lattie croniche  e  acute ,  net  due  sessi ,  e  in  individui  di  varie 
et^  I  molti  esempi  rìieiiti  sebbene  richiesti,  per  dar  valore  alle 
lodi  che  l'Autore  dà  al  nuovo  narcotico,  sono  tali  da  non  po- 
ter essere  anaiiuati  io  queste  pagine.  Basterà  dire  in  genere  die 
le  indicasioni  per  l'uso  di  questo  rimedio  in  que'casi  pare  sia- 
no state  più  specialmente  di  calmare  le  nevralgie  \  di  calmare 
r  irritaaione  e  lo  spasmo  della  bronchite  cronica ,  del  reumati* 
smOf  ecc.;  di  togliere  la  veglia  e  la  inquietudine,  da  qualunque 
causa  prodotta,  non  derivante  da  Snfiamraasione  cerebrale.  L'A. 
trovò  utilissimo  questo  rimedio  a  moderare  la  tosse  nella  tisi-* 
chessa;  il  crampo,  l' irritasione  alle  membra,  ecc.  nel  renmaii-* 
imo  ;  sema  disturbare  il  processo  digestivo ,  o  le  fnnaioni  e  le 
seereiioni  intestinali,  ansi  con  effetto  anodino  e  ipnotico  non 
meno  uniforme  a  quello  indotto  dall'oppio.  La  provò  eiiandio 
in  molti  casi  di  febbre  nervosa  {ìow  Jever)^  con  macchie ,  tre- 
mori ,  delirio  e  inqoietadine  :  ne  ottenne  buoni  eflètti  ;  dissipò 
il  delirio, 'indusse  la  calma,  ed  aportò  quella  tranquillità  e  li- 
storo  che  suole  apportare  l'oppio.  Riferì  eziandio  alcuni  casi  In 
cui  ha  giovato  V  estratto  di  canape ,  come  paro  anodino ,  indn- 
cendo  il  sonno  coli'  attutire  il  dolore  prodotto  in  un  caso  da 
un  taglio ,  in  un  altro  indotto  da  un  forte  drastico ,  ed  in  un 
teno  da  reumatica  irritazione  dello  meningi. 
.  La  Memoria  ha  fine  con  un  riassunto  degli  -oggetti  delle  sue 
esperienze,  non  che  dei  risultementi  e  conchìusioni  da  lui  ot- 
tenuti. E  sono,  che  la  sua  esperienza  gli  ha  dimostrato  che  Te- 


(t)  dnnaìi  unìv.  di  med.f  Voi  CFl^  p%  427, 


imno  di  ctutpa  possiede  hcMt  medidiiall  eafllelcntemeiile 
eoeigichared  nnifoniii  peicfaè  tenga  eooolto  neUi  fimnacopea  in» 
glese»  e  atmoterato  tra  i  pici  olili  rimedii  narcotici  ;  e  che  egli 
tkhe  d' onde  porre  moita  fidada  in  qaesto  estratto ,  come  sor- 
togato  all'  oppio  nei  oasi  specialmente  in  cai  eotesta  sostania 
era  riuscita  inefficace  o  per  idiosincrasia  |  o  per  mi  attira  indi* 
gestionei  o  per  temperamento  nervoso ,  tigoardando  egli  la  ca* 
nape  mi  rimedio  di  yirtà  superiore  a  qoello  di  ogni  altra  so- 
starna  narcotica,  o  cnmhinaiione  di  narcotici  da  Ini  sperimsola- 
«e,  — (/Mt  Aiféb  4843  4  ^  ^f^*  ""^  Jfmmdy. 


Bimembranzà  dette  prmapàH  cosé  attlnend  alla  medi* 
dna,  alla  chirurgia  e  alle  sdenze  accessorie^  tra^ 
iole  nel  quinto  Congresso  scientifico  italiano  tenutosi 
a  Lucca  nel  settembre  1643.  {Seguilo  dfUajfo^  634 
M  V^^oedenta  fasi 


4»  mmn  orgemi  ioopeni  mi  eoq» 
PacuUi  di  Piitoja* 

Auoidiè  U  dott.  FiU^pe  Beebd  dlibse  con  oposoolo  paiUoolasp 
la  scoperta  di  certi  corpicdnoli  da  Ini  ilnTsnatl  Imgo  le  din» 
masloni  nervose,  prlndpalmenle  delle  mani  e  dei  piedl|  e  di 
lai  credali  naovi  organi  spettanti  in  certo  qaal  modo  al  sistema 
nervoso}  venne  fatta  conoscere  essa  scoperta  in  questi  Annali  (1)y 
e  di  sopraggionlay  confermata  dall'  abilissifflo  disettore  il  signor 
dottor  Guarini  che  dava  quel  raggaagUo.  Di  poi  non  ci  è  awa> 
nato  di  sapere  se  altri  anatomici  ne  abbiano  constatata  l' esi- 
steva non  solo ,  ma  sladiata  la  fanaione.  U  principe  CL  Amo» 
porte  oomonicò  alla  Sesione  di  Zoologia  e  Anatomia  compamta 
ona  lettera  del  distinto  anatomisu  HeiUe ,  nella  qoale  annonr 
alava  che  il  sao  prosettore  sig.  KàlUker  ha  trovato  piccoli  eorpl 


(1)  FoL  XCFH,  pag,  600  (4844). 
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dpùli  ■  qwlli  del  Paeim^  noi  mcsenUirio  di  tin  gatto.  Dice?» 
iooltM  di  avere  oonstaUito  ia  tatti  i  cadaveri  uinam  tali  orga- 
ai,  ed  oltre  dò  averli  emodio  ritrovati  nel  canet  nel  nuialef 
velia  pecora  t  nella  capra  e  nel  vitelio.  Avvertiva  poi  di  avere 
Citte  oaicrvBiioni  nicroaoopiciie  aaaai  miniite»  e  di  aver  vednto  che 
ogni  filamento  che  oniace  i  corposcoli  ai  nervi  (  filamento  dal 
dottor  Poemi  denominato  fimieolm  )  oontiene  una  aola  fibia  ner- 
vosa,  la  quale  non  solamente  si  continua  eoi  nervo  anneiso  al 
ootpicellOf  ma  vi  si  insiniia  per  entro ,  lo  peroom  in  tutta  ia 
ma  Innghessa ,  e  termioa  ali'  cftrenità  periferica^  dilatandosi  in 
pania  ottusa.  Diceva  pure  di  aver  veduto,  insieme  aiio  stesso 
dottor  £Sl&'Aer,  die  il  nervo  cangia  la  sua  natara  dopo  l'inser- 
lioiie  nel  corpuscolo;  che  di  cilindrico  e  grosso,  che  era  prima, 
diviene  largo  e  sottile^  che  perde  I  saoi  contorni  opachi,  e  di- 
venta pallido.  Una  varietà  che  riguarda  la  estremità  della  fibra 
nervosa  gli  parve  meritare  qualche  attenaione,  ed  è  che  in  una 
parte  dei  corpuscoli  il  nervo  non  si  termina  in  un  semplice 
filamento,  ma  si  biforca  in  dne  fibre  pia  o  meno  lunghe,  non 
di  rado  curvate,  ciascuna  delle  quali  si  tenpina  nel  modo  stesso 
deUe  fibre  semplid,  vale  a  dire  con  un  piccolo  rigonfiamento. 
Bar  ottimo  dfehiarava  di  essere  altamente  riconoscente  al  dot- 
ter  PflcuK  di  tale  scoperta;  prometteva  di  .stendere  su  dò  una 
Memoria^  e  proponeva  agli  sdenziati  di  denominare  questi  cor- 
pMooll,  ad  onore  dello  scopritore,  {hrptuooìa  PoànL 

Qosste  lettera  fii  isotivD  per  osi  esso  doti.  Pimi  coaumicasae 
sUa  medesima  Sedooe  di  Zoologia  alcune  nuove  oswrvasioiii 
•opra  1  detti  corposooU.  EgH,  dopo  avere  riograaiati  il  professore 
Mnk  per  Tappoggio  da  lui  dato  a  questa  scoperte,  a  al  dottor 
amarmi  che  fino  dal  1841  ne  testimoniò  resistensa,  in  questi 
Annali,  venne  a  render  conto  delle  sue  esser vaaioni,  ponendo  i 
propiii  risnhamenti  a  confionto  di  quelli  del  prof.  Hadt.  Egli 
«oiivien6»neiresatteBsa  di  questi,  e  solo  fe  rilevare  alcune  dii- 
feranse  di  opinione  efae  esso  doti.  Auùu  non  considera  come 
Ite  essenalali.  Onde,  fii  rilevate  che  la  fibra  nervosa  eie* 
dotete  dei  suoi  ordinarìt  caratteri,  secondo  le  di  Ini 
oaservationi  non  giugnerebbe  fino  Mettnmiià  periferica  dei  cor- 
puscoli, Bu  si  arresterebbe  aU'uptce  del  prolungamento  conico 
del  Jimieoio  neltettremità  centrale  del  corpuscolo  (V.  la  .sua 
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Ifcoioria  «  Nwnri  organi  »,  eec. ,  e  l'esfratto  datone  in  questi 
Annali y  L  e).  Egualmente  qnesta  fibra  nervosa  non  cangerebbe 
natora  nel  fMSsare  dal  fonioolo  nel  oorpnsooio;  e  ciò  che  in 
oontnifo  vHà  dice  il  tig.  ffetUe  dipenderebl>e ,  secondo  il  Padm^ 
dalPaver  Ini  oonsldefato  il  fnmoolo  (  die  contiene  la  fibra  ner- 
yom)  coane  nn  nervo,  e  non  come  nna  particolare  appendice , 
avendolo  nella  soa  lettera  indlfibrauteuiente  denominato  nervo  o 


In  quanto  alla  bMbitasione  dell»  fibra  nervosa  come  varietik , 
l'Antore  non  l'Ita  trovata  nel  breve  spailo  di  due  giorni  di  os- 
•ervaaionli  dopo  la  lettura  della  oomunicasione  del  prof.  Hgide  ; 
dtò  Invece  tre  casi  assai  singolari  che  possono  riferirsi  a  questo 
genere  di  anomalia. 

Finalmente  tennlnò  la  lettur»  coirannunslare  di  aver  trovato 
nel  tempi  trascorsi  I  detti  corpuscoB  nel  Meles,  nell'iirinaceas 
Europeus,  nella  Lontra,  in  una  Foca,  non  meno  che,  dietro  le 
osaervastonl  del  sig.  Henh^  nel  Gatto:  onde  crede  probabilis- 
simo che  Cali  organi  appartengano  all'intiera  classe  dei  mam- 
miferi ,  ma  che  netl'nomo  si  trovino  al  massimo  grado  sviluppati. 

Qnesta  Mtora  fii  «eeompagnata  da  una  tavola  disegnata,  rap- 
preeentante  in  grande  «no  dei  corpuscoli  del  Pocim,  col  respet- 
tivo  funicolo,  e  con  la  fibm  nervoia  elementare,  come  fu  dal 
dottor  Facbd  osservata. 

Intorno  alt  &pp&rtimità  di  pmfoeare  ii  parto  immaiuramenie , 
o  di  eteguwt  la  islsfotomM  m  ateum  contitigane  ostetriche  ; 
dei  prof,  Oa/nfkm^  TusAmoii  e  y^smovu 
La  questione  agitatasi  a  Lucca  intorno  al  suddetto  argomento 
forma  seguito  alle  discussione  mossa  a  Padova  dal  prof.  cav.  Bossi 
di  Parma  col  seguente  quesito  :  e  Se  riconoscioto  in  una  donna 
incinta  da  pochi  mesi  il  diametro  sacro-pubico  di  due  pollici  e 
meiao,  ed  anche  meno,  si  deblia  procurare  il  parto  immaturo  al 
settimo  UMse,  od  eseguire  la  isterotomia  laterale  o  la  pubiloiuia 
del  Galhiati  al  nono  mese  nel  secondo  stadio  del  parto  ».  I  no- 
stri lettori  sono  pregati  di  voler  richiamare  alia  memoria  quanto 
abbiamo  riferito  in  questi  Annali  a  pag.  170  del  Voi.  CV,  espo- 
nendo le  «  RiflMmbmnae  delle  principali  cose  trattate  al  Congres- 
so di  Padova  a.  In  quell'  occasione  abbiamo  reso  contessa  delle 
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difficoltà  •  dei  dobbi  niuufesUiti  da  esso  prof.  Roui  io  propo> 
sito,  e  di  quaato  soggiuose  il  proC  Fan/mi  •  dimotlrare  cune 
per  ogni  rìgoardo,  e  poste  le  esposte  cifoostame,  U  parto  prò* 
▼ocato  a  tempo  debito,  superi  di  gran  laaga  i  vantaggjl ,  ae  por 
ne  ha,  dell' operaxione  cesarea,  e  sta  assai  discosto  dai  dama  • 
dai  pericoli  che  sogliono  accompagnare  cotesta  operaaiooe,  sebbcat' 
l'esito  soo  sìa  favorevole  alla  liberaàooe  del  feto;  in  una  parola, 
la  provocazione  del  parto  all'ottavo  mese  meritare  la  pwfam'- 
ta   sopra  le  altre  operazioni.  Il  pro£  Vamomi  avera  tidotta  la 
questione  at-s^neoti  punti  :  1.®  U  parto  immaturo  è  ^gli  aannissi- 
bile?  •—  Rispose  affermativamente:  disse  che  la  stalistloa  è  foiss 
in  fiivore  deir  isterotomia ,  perchè  di  tale  opeBMione  nm  il  rac- 
contano che  gli  esiti  favorevoli  :  mentre  Scihai  asUu  {flatiilieu 
del  parto  immaturo  de  -risoltamenti  iavoiefoli  a  quest'vItiuM 
operasioi^  Soggiunse  concedere  che  la  vita  del  fato  è  a  arfg|k)c* 
conditone  neli'  isterotomia  \  non  pertanto  Seiial  afferma  che  41 
questi  feti  sopravvivono  almeno  due  tersi.  ^-  2.*  In  quel  tcmp» 
lo  si  dovrà  praticare?  Supposto  essere  il  dlameCio  tiaarscso  di 
oltre  due  pollici,  giunto  il  feto  all' ottavo  «mew  si  deve  lentaie 
il  parto  prematuro.  —  3.^  Finalmente,  con  quali  attedi?  Ri- 
guardo a  questo  quesito,  il  prof.  Famtoni  diceva  che  o  cella 
metodica  dilatazione  del  collo  dell'utero,  o  colla  dilÉtasieiie 
fonata  delk  vagina ,  o  colU  perioraaione  dell'  novo  si  può  pn^ 
vocare  il  parto:  e  rimetteva  al  successivo  Congresso  italiano  la 
discussione  sulla  convenienza  relativa  di  essi  melodi. 

E  a  Lucca  venne  difiatti  ripigliata  la  questione  nella  Sollos^ 
Mone  di  Chirurgia,  riproponendo  il  quesito,  come  era  stato  loma- 
lato  a  Padova,  e  spartendo  in  due  la  discussione  :  in  primo  luogo 
se  convenga  adoperare ,  nei  dati  casi,  a  preferensa  la  istevotomia 
a  gravidanza  compiata ,  o  la  provocazione  del  parto  al  settimo 
mese  di  gravidanza;  ^  e  in  secondo  luogo,  sotto  l'uno  o  l'al- 
tro di  qae'partiti,  quale  metodo  seguire  per  conseguirne  il  fine. 
Molti  presero  parte  alla  discussione  ;  quali  dissertando  sull'ar- 
gomento ,  e  quali  esponendo  il  proprio  avviso  su  talune  questioni 
surte   lateralmente  al  soggetto   principale.  A  dtaie  i  principali 
dispuUntì,  uomineremo  quelli  che  professano  arte  ostetrica,  e 
furono  i  professori  Ccinojiuui^  Tesumdori  e  Ftmmmi,  Ritornando 
iuUc  obbiezioni  mosse  da  taluni  al  parto  artificialmente  provo* 
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etto ,  te  mostrarono  qaall  ipeciofle  tolttnto ,  e  qoaU  didbimto 
dal  fktto  inammissibili,  e  recarono  non  pfeoolo  numero  di  pro- 
ve, così  proprie  come  d'altmi,  pio  che  staffidenti,  non  lento  a 
metter  (tior  di  dubbio  che  all'isterotomia  n  pnò  prelerire  ii  parlo 
aiti&tialmente  provocato  ai  settimo  mese  di  gravidanie,  ma  sì 
ancora  che  si  debbo  preferire.  Tatti  si  trovarono  d'accordo  nel 
testimoniare  che  cosi  il  ragionamento,  come  le  cHnicfae  osserva- 
sioni  concorrono  a  dimostrare  che  qoest'  ultimo  mesto,  olire  ad 
essere  meno  pericoloso  dell'  isterotomia ,  qnale  atto  operativo,  ha 
esiandio  sa  cotesta  il  consecutivo  vantaggio  di  annoverare  ma§-* 
gior  namero  di  donne  e  di  bambini  sopravvissuti  all'operatone.  < 
Cotesto  parto  provocato  è  pia  utile  alle  madri  delle  quali  ne 
rimangoao  salve  novaataquattro  su  cento;  e  non  dannoso. ai  barn* 
bini  de*  quali  viene  salvato  un  namero  quasi  uguale  e  quello 
dei  levati  coli' isterotomia.  Chi  comprende  quanto  maggiori  di* 
ritti  alla  vita  abbia  una  donna  adulta,  la  madre,  in  oonfironto 
ad  un  bambino,  comprenderà  di  leggieri  come  debbesl,  ancha 
per  questa  ragione,  preferire  qaell' operaaione,  la  quale  salvando 
un  numero  di  bambini  press'  a  poco  ugnale  a  quelli  vantati  dal*, 
r  isterotomia,  aggi  ugno  il  non  piccolo  vanto  di  salvare  un  un* 
mero  di  donne  assaissimo  superiore  a  quelle  residue  alla  oesaiea 
operasione. 

Per  queste,  e  per  altre  ragioni  da  queste  discendenti,  le  quali 
il  prof.  Cemofanù  aveva  pochi  mesi  addietro  sviluppato  in  una 
erudita  Memoria  •  Sul  parto  provocato  »  (Pisa  ,  1843),  venne 
unanimemente  deciso  doversi  dare  la  preferensa  al  parto  prò* 
maturo  artificiale. 

Avansandu  la  questione  oltre  questo  punto,  al  quale  em  fl^Ute. 
ridotta  a  Padova,  e  passando  alla. seconda  parte  del  quesito,  ai. 
venne  a  discutere  sul  metodo  da  adottarsi  nelP  eseguire  1'  ope« 
rasione  stata  preferita  :  ed  anche  ciò  fu  discusso  con  dovisia  di 
fatti  e  di  sciensa  dai  professori  succitati,  e  da  altri  che  vi  han- 
no pigliato  parte. 

Come  ò  noto,  i  metodi  proposti  a  questo  fine  sono:  le  fre- 
gagioni esercitato  sol  fondo  e  sui  collo  dell'utero;  il  distocco 
del  segmento  inferiore  dell'uovo;  la  perforasione  delle  mem- 
brane ;  r  introduzione  di  un  corpo  straniero  nella  cavità  del 
Collo  ntoriuo ,  e  ii  tamponamento  della  vagina.  Al  Congresso 
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Iwfrimc  noa  li  pvl6  che  di  dM  lofi  neni:  della  dOatniooe 
pn^KKMifa  aitificMie  del  collo  dell*  «Cero  ooU*  introduone  di 
Qn  coqw  ibiiiicro  nelli  ma  cifità,  e  della   pcrforaaione  delle 
modwane.  —  QoeUi  che  indiiiaTaiio  per  quel  piiflM»  bmoo  li 
appoggiarono  non  tufo  «n  pericoli  a'qoali  powmo  e«ere  espo- 
ni la  nMdn  e  il  feto  per  rintrodmione  degU  UroaMoli  per- 
fatalori  le  menbruie  dell*  nofo  (  pericoli  che  nn  eiperto  ope- 
ntove  debbo  Mper  evitale  ),  qwnto  iella  arigliote»  pia  ipeÀla, 
•  pie  leBoe  rimata  del  parto,  pracMciate  dal   venir  tispanaia* 
to  il  neoo  aouiiotiooy  e  non  evacoate  aoUedtamente  le  aoqne: 
^on  cbe  il  pennetle  che  ù  fi»nm  la  borsa  delle  acque ,  oppor- 
rla, come  è  noto,  ad  avviare  ed  agevolare  il  parto.  Ansi,  a  prò- 
We  come  ponendo  mente  a  qncste  drcostanae,   ed  operando 
^>«tro  qncrte  norme,  corrisponda  Tesito,  foono  duti  i  fiati 
<Ule  GIlidche  di  Milano  e  di   PavU,  nell*  nna   delle  qoali 
^''^■■A  provocato  il  parto  per  lo  pih  coi  tamponamento   vagl- 
""^^f  nell'altia  ooUa  diiatasione  progiesiiva   del  collo  delTn- 
^^ff^  aeree  la   ipogna  prqMrata,  per  nnlU  oflfendendo  Tno- 
^^9  oolla  villa  appento  cbe  l'andamento  ordinario  del  parto 
^«ngn    per  nulla  alterato,  lolieotUto  die  ila  artificialmente  a 
""■«^tersi  in  cotK».  Goteite   ragioni,  e  le  antorità  di  Klage^  di 
^^fipeoigy  e  di  premochè  tatti  gli  ostetrìcaoti  che  ne  fecer  prova, 
eccitarono  il  favore  della  Seaiooe  per  questa   pratica  ,  la 
e  ,  al   diro  di  quei  valenti  ostetricantl ,  riesce    inferiora  in 
o  alla  pentma  delle  membrane ,  porche  praticala  col  me- 
^^^^o    di  UtUmer^  di  Lipiia.  Questi  ha  recentemente  propoeto 
modificasione,   colla  quale,  in   nulla  togliendo  alla   sica- 
di  eflEetio  onde  mole  accompagnarsi  la  puntura  delle  mem- 
9  riuad  ad  evitare  gli  Inconvenienti  die  li  temono  nel- 
la, e  riportò  nuovamente  in  campo  queita  puntura    che 
tata   pieMochò   abbandonata.  AfBne   di    moderare  lo  icolo 
^    Uquoro  amniotieo    dopo    fatta  la  puntara   del  sacco,  e  to- 
tatti  gli  gstacoU  al  parto  promossi  appunto  da  questo  sco- 
-AfofiMr  non  perfinra  V  novo  alla   sua  estremità  Inferiore , 
«k  nlla  ina  parte  mperiote,  io  corrispondensa  del  fondo  dcl- 
U  liquido  iodU  a  gocda  a   gocda,   lubrifica  e  dispone 
ai  palleggio  dei  feto,  e  in  capo  a  24  o  48  oro  si  destano 
lo  generalo  la  dilatasioiie   si  egeUua   prontamente ,  le 
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coQtraiioni  sono  energiche,  e  il  parto  ha  luogo  entro  36  o  48 
ore.  Se  il  travaglio  del  parto  non  procede  regoUrmente ,  e  la 
lesiatensa  del  hadno  ristretto  è  troppo  forte,  il  professore  eoe- 
oorre  come  nel  parto  a  termine.  Meiuner  annovera  ora  quat- 
tordici osserrasioni ,  in  tutte  le  quali  venner  salvati  la  madre 
e  il  bambino:  il  qoal  esito  deve  incoraggiare  gli  ostetricanti  a 
fame  prove ,  per  esser  superiore  in  confronto  agli  altri  pro- 
cessi oomonemente  adoperati.  Se  bene  ci  ricorda,  nessuno  di 
qaelU  che  al  Congresso  Lucchese  inclinarono  a  questo  processo, 
ne  aveva  fatto  prova..  Comunque,  bene  adoperarono  raccoman* 
dandolo,  e  sostenendolo  così,  che  l'Assemblea  si  decidesse  in 
suo  fiivore,  o  venisse  eccitato  a  farne  esperimento. 

Sulla  Klesteina;  miops  a$i9iva3uom  dei  prof .  VimNin,  di  Fìf 


K  nostri  lettoH  sono  noti  gli  studi  e  le  ricerche  sperimentali 
l^titaite  dai  medici  e  dai  chimici  sopra  la  sostania,  onde  st 
dice  cnopransi  le  orine  delle  gravide,  e  la  quale  venne  deno» 
minata  grandinji  da  alcuni,  per  esser  ritenuto  come  ciiterìo  a 
diagnosticare  i  primi  tempi  della  gravidansa.  Goldmg  Bùrd^ 
Vamumi^  Becqmnl  e  Siark  hanno  esposto  i  loro  risnltamenti 
quali  fiivorevoli,  e  quali  meno  favorevoli  a  ciò  che  venne  sulle 
prime  fatto  credere  sul  suo  valore  diagnostico,  e  noi  abbiamo 
curato  di  riportarli  mano  mano  in  questi  Annali. 

Il  profl  Vmmom  di  Firense ,  il  quale  ebbe  già  a  render  conto 
al  Congresso  di  Padova  (1)  delle  molte  prove  per  lui  istituite 
insieme  al  prof.  Cmù^  le  ha  continuate  in  seguito  col  sno  collega 
afllne  di  determinare  11  valore  della  presenta  della  kiesteina  nei 
diagnosticate  la  gravìdanu,  e  di  conoscere  la  natura  di  essa 
aoetania.  Per  quelle  prime  sue  prove  annuniiate  a  Padova  egli 
•vrebbe  ottenuto  risnltamenti  frvorevoli  al  valore  ad  essa  attri- 
buito, e  conformi  a  quelli  ottenuti  da  Goldmg  Bird.  In  que- 
sta occasione  11  prof.  Vannom^  oltre  alla  conferma  delle  prime 
osservasionii  avrebbe  constatato  un  fatto  forse  non  ancora  avvera 
tito  da  coloro  che  vi  fecer  sopra  gli  stadi  :  quello  della   man* 


({)  Jtm,  di  medicma.  Voi  C^,  p.  170. 


tMMnm  della  kieiteiiia,  o  della  a»  a»..»^ 

1.  «i  orina  darebbe  •m.mioJSJ^*^  .'«'•'^  ••  *^' 

«pc-ta  la  «tate.  -  kST^*  ""«"^  ^  «'-'«^  •  * 

■^  .     .  «Mie,  oome  al  aolito.  ^  -g »^     ■ 

pM*»:  «.  q»««a«i»att«,  g«Hde  no.  h.  feluT'      ^^  '" 

Sa  qoesto  paiticoUre  U  dott.  T^nh^ 
che  1-i,  .pp«.  .T«t.  contea,  deUel^wJIZ!^*»!^ "** 
rieeiclie    nelle  orine,  «  di  aramT.  T^^  *  *'^' *«• 
noo  debbe-l  eooced.;»  lU  S^L.        .  P*,**"^-»*»  *• 

IMchieA  di  ami.  IwrrtaTlirtJSl      T  '' «**"«• 

•rare  oMerrrto  una  pellicola  che  are*.  «^^'     ^^'  * 
«olla  denoMinaU  kiendna    l««i-!^?  !?^  ^^*~"  ***" 

I««rti  e  accorti  oJtZTi       ^^  '"^  "*»«»»  da  «. 


eoo  qaelk  ddla  co*  delta  kiestdoa.  ©aedo»  o^^^Z^ 
eMenratori  non  «tao  stati  nMki  .ii  /^^  ''^^  P«W 

deU.  .ead.l,n«i«LS^rt^  !!L"^" ''•**«  "-^ 
ehe  e  le  ""»««»copid«lLS.^«Z"j2!r^  *•  ""^ 

.inaU   quella  sc^SZ  uZL      ^  «»«— ««rte  «.. 

arin«  ««..  I.,-  7  ^^    Offerte,  fu  cantteri  acqnjsuti  dalU 

--«o  di  trovai  in  ,ad,e  „«  rice^^be,  p^Zt£'  Ì  "" 
«•li  che  ti  «anno  conOnuurfo  .  Fi^  ~!^        .  «perinw 

«icroKopici,  recheranno  molu  lS,2T^  ^^'  •*'■»*«  • 

*"  '■**  *■"  ««portante  argomento. 
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UmAi  poitMiont  ìaterak  mi  paneo  ìM  atto  M  parto  |  del  dottor 
AaànA  di  SUmi. 

V  Annate  tnsmiM  alla  Seafone  di  Medicina  nna  Memoria 
•Campata  sa  qaesto  soggetto,  la  quale  Tenne  affidata  ad  ma 
Commissione  per  essere  giadicata.  Essa  Commissione,  raggna- 
gliando  la  Sesione,  eonifénne  coli' Autore  salla  preferensa  da 
aeoordani  alla  posisione  laterale  in  confronto  alla  sapina ,  per 
essere  pia  naturale  e  pia  consona  ai  criterii  ostetrici.  Uno  dei 
membri  della  Commissione  trovò  donde  scostarsi  dal  voto  dei 
GoUeghi  perchè,  secondo  lai,  nella  posiiione  laterale  si  ha  di- 
SQordansa  tra  1'  asse  centrale  della  pelvi  e  la  linea  percorsa  dal 
feto,  come  pare  perchè  viene  scemato  il  soccorso  delle  forse 
mascolari  e  specialmente  qaello  dei  mnscoli  addominali ,  i  qaali 
agevolAno  il  parto  eolie  loro  contrasioni.  La  Seaione  però  non 
prononiiò  nessan  voto  sa  questo  particolare. 

<  Giacché  ne  si  porge  l' occasione  di  tener  parola  di  questa  po- 
riaione  laterale,  salla  quale  far  ^aoere  la  donna  nel  paito,  giova 
Mgglangere  che  questa  è  pratica  comune  in  Inghilterra,  e  fu  adot* 
tata  in  alcuni  paesi  d' Italia ,  e  massimamente  in  Milano ,  dove 
le  levatrici  appresero  dal  pro£  De  BUU^  direttore  della  Mater* 
nitè,  a  preferirla,  e  a  sostenerla  con  le  seguenti  ragioni:  La 
donna  riposa  meglio  nella  positione  laterale  che  nella  supina , 
qaeUa  essendo  la  posizione  che  ordinariamente  si  prende  da 
chi  giace  a  letto  ;  ed  è  altresì  meno  molestata  dai  dolori  ai  lombi, 
prodotti ,  '  secondo  il  detto  professore ,  dalla  langa  e  vio- 
lenta oontrasione  dei  muscoli  lombari.  La  partoriente  adopera 
meglio  e  pia  efficacemente  le  sue  forse  muscolari ,  non  arrove* 
sciandosi  col  tronco  indietro,  ma  incurvandolo  fortemente  in 
avanti  appunto  come  nel  premer  fuori  dall'  aWo  in  caso  di  sti- 
tichezza. Nella  posizione  laterale  v'ha  minore  perìcolo  di  lace- 
rare il  perineo,  perchè,  stando  le  coscie  discoste  fra  loro  quanto 
è  alto  un  cuscino  ad  esse  frapposto,  esso  perineo  riesce  meno 
teso,  e  può  più  facilmente  venir  sostenuto.  Oitredò  è  posizione 
la  quale  permette  pia  pronti  i  soccorsi  al  neonato,  venendo 
questi  posto  col  ^ao  dorso  contro  il  dorso  della  madre ,  e  aja-* 
tato,  ove  occorra,  senza  incomodo  e  ladlnientc.  A  queste  ragioni 
arrogi  pur  quella  della  testimonianza  di  donne  che  hanno  par- 
torito giacendo  e  nell'  una  e  nell'  altra  posizione;  ed  hanno  as- 
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sicafato  esser  meno  penoso  il  traragtio  nella  posizione  Utente. 
Finalmente ,  tenendo  la  donna  coricata  sol  fianco ,  fi  possono 
togliere  dalla  vista  della  partoriente  certi  oggetti  che  potrebbero 
turbarla. 

Profani  come  siamo  alla  pratica  di  qnest'  arte  abbiamo  espo^ 
sto  da  storici  quello  che  si  adopera  fra ^ noi,  lasciando  die  il 
tempo  riconosca  la  utilità  di  questa  pratica,  e,  qualora  migliore 
della  comune,  la  sanzioni  e  la  renda  volgare. 

Di  una  troiìocazione  dello  ttomaco ,  dSsiP  inUitiao  colon  e  di 
alcune  colute  del  tenue  intestino  dalla  cauità  addominale  ùs 
quella  del  petto;  del  prof.  cat/.  L.  Pacimi  ,  prof*  di  noto/nia 
nel  R.  Liceo  di  Lucca, 

Un  postiglióne  robusto,  bevitore,  di  33  anni,  cadde  da  ca- 
vallo died  anni  prima  della  sua  morte,  e  battè  il  ventre  sul 
terreno  :  un'  enterite  gravissima  che  lo  pose  a  pericolo  della 
vita  ne  fu  la  conseguenza.  Una  seconda  caduta  balzando  da  una 
finestra  non  gli  arrecò  Inconvenienti.  Alcun  tempo  dopo  fa  sor- 
preso da  altra  malattia  addominale,  in  seguito  alla  quale  si 
emadò,  fu  preso  da  febbre  etica,  e  venne  a  morte.— 

Alla  sezione  del  cadavere  si  trovò  che  nella  parte  sinistra 
del  petto  eravi  tutto  l'arco  del  colon  e  parte  della  Ma  por- 
alone  discendente,  descriventi  amendue  una  curva  con  la  oon- 
eavitk  in  basso.  Con  la  prima  porzione  giungeva  fino  ad  nn 
pollice  sotto  la  clavicola,  sostenendo  essa  la  base  del  polmone 
cui  aderiva  per  fittissimo  tessuto  cellulare.  Con  la  seconda,  doè 
con  la  concavità  delia  curva,  riguardava  alcune  volute  deirinte- 
stino  digiano  poste  sotto  ed  un  poco  a  sinistra  di  queste  por- 
doni  di  colon,  che  con  esse  erano  salite  dal  ventre  al  petto. 
Distaccato  il  colon  dal  polmone  e  dal  lato  dnistro  del  perl- 
eardio ,  col  ogualmente  aderiva  tenacemente  ,  e  rovesdato  in 
basso,  dietro  di  esso  apparve  lo  stomaco  con  la  sua  maggior 
cnrva  In  alto  e  alquanto  all'  estemo  del  petto ,  e  la  minore  in* 
ferloraaente  e  a  sinistra  del  medesimo  :  la  faoda  posteriore  gaar* 
dava  la  patta  anteriore  del  petto,  e  V  anteriore  guardava  le 
patti  poslsfioto  della  dnlstra  cavitìi  loimdca  :  e  tatto  dò  a  caon 
dd  nMTeMianento  che  lo  stomaco  aveva  dovuto  soflEriie  per 
«eendere  dal  ventre  nel  petto.  Volendo  rovesciare  qoeato  vi- 
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soare  in  baio  immi  Ai  poMÌbiU,  assendo  «Mo  noti  ditriicrato  dui 
colon  «derentisaliiio  alla  baae  del  poinone,  il  quale  en  iu 
btato  di  perfiBCta  atrofia ,  e  tatto  rannicdiiato  ali*  altetaa  della 
prima  ooeta.  -^  LiTestigato  posda  come  questi  ¥Ì«oeil  fotser  aa- 
liti  a  tanta  allena,  e  d' onde  fosaer  abocati  fbofftì  tcoToati.  wi* 
apertala  nel  diaframma,  ad  orli  lijci|  del  diametro  di  preaaoclièi 
quattro  pollici.  Cosa  poi  aingoiare  che  in  graaia  della  cangiate 
posizione  dello  stomaco  e  dei  suoi  orifiiìi,  il  cardia  e  il  piloro 
trovaronsl  Inferiormente  oollocati  e  paralelli  1'  ano  ali*  altro , 
di  gaisa  die,  nel  ponto  corrispondente  al  cardia,  T  esoiàgo  a 
fine  di  immettere  nello  stomaco  formaTa  an  angolo  acntisslmo  , 
cai  le  materie  cibarie  dolevano  risalire  contro  il  proprio  peso 
per  iscaricarsi  nello  stooiaco*  L'  epiploon  gastro^coiico  aveva  la 
forma  di  nn  grosso  cordone  indarito ,  aderentissimo  allo  sto* 
raaco. 

Nella  destra  cavità  toracica  ih  trovalo  epatiisato  11  polmotie  , 
contenenle  vaste  caverne:  di  gaisa  che  non  è  facile  darsi  ra* 
glone  come  con  polmoni  così  male  affistti ,  qaest'  individuo  ab* 
bla  potato  respirare,  e  adoperare  sé  in  an  mestiere  si  faticoso 
agli  organi  della  i«spÌraiione  come  qaello  di  postiglione. 

Il  prof.  Padm  pose  fine  alla  comanicaaione  di  qaesto  casO| 
togliendo  di  messo  il  dabbio  che  si  trattasse  di  ernia  dlafram* 
matica,  addooendo  fra  le  altre  ragioni  por  qaesta,  che  i  visceri 
faoriasdli  dall'addome  mancavano  di  sacco  erniario;  e  insisten- 
do soUa  rarità  del  caso,  del  qaale  non  trovò  esenipii  nelk  opera 
che  Fsoeolgono  latti  di  qoesta  natura^ 

SuWuio  dei  Xèrme$  mùurait  a  iaif^  dai$  weOe  mftammoMimn 
deit  apparecchia  della  reepirazioue  ;    dei  dotL  Jacopo  Cnsca, 
atedico  condotto  di  Moat^one^  in  ToecatM. 
L'Aatore  fino  da  alconi  anni  addietro  ebbe  opportonità  di  far 
prova  dell'efficacia  lerapeoticft  del  kermes  minerale  nelle   ma- 
lattie infiammatorie  dei  visceri  delta  resjrfraaionei  e  presentò  al 
Congresso  sdentifloo  di  Flrenae  I  risaltanmiti  che  ne  aveva  ot- 
fenati  (1).  Da  qoel  tempo  ha  oondnaato  a  far  oso  del  medcsi* 


(1)  4mu  amM.  di  med^  Voi  Q^  p.  79* 
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UMipentt  fo  di  tè.  In  ffnesti  Annali  «varano  d'  onda  riportare 
fOTOntt  volte  i  dui  comprovanti  tale  dissenso  ,  pel  qoale  ve- 
niva esclqsivantente  ratomiandatò  or  nno  o^  altro  metodo  di 
cura.  Discorrendoli,  ai  vede  oon  (foanto  poco  fondamento  siasi, 
adoperato  cosi, trovandosi* ngnalmente  giovevoli  (a  dir  solo  gii 
estremi  )«ii  salasso,  e  gli  evacoanli ,  e  l' oppio.* 

Sa  questa  affeùooe,  nota  fra  noi,  e  assai  comune  ne'paesiove 
si  abusano  le  bevande  spiritose ,  disse  alquante  parole  il  dot- 
tor Linoii,  premettendo  Catti  oo'qnali  vorrebbe  dimostrato  che  la 
diate^,.Cpme  d  si  esprinieva,  onde  suole  essere  involta  una  £)r- 
ma  moibosa,  e  che  debbo  determinarne  la  cura,  non  è  sempre  una,, 
sdbbene  sotto  apparente  somigUansa  di  sintomi  4  né  quindi  deb- 
b' esser  una  la  cura  da  adoperarsi  a  vincere  essa  malattia.  In 
queste  di^ierense  di  diatesi  presentate  dai  suoi  ammalati  di 
deliiium  tremens^  ì\  dottor  LmoU  trovò  la  ragione  perchè  al- 
cuni siano  guariti  col  salasso  «  con  rimedii  deprimenti,  ed  altri 
siano  guariti  meroà  l'oppio  e  gli  •siimoy.  Altri  avrebbe  detto 
che  questa  malattia  cedette  ugualmenta  bene  sotto  l'uno  e  sotto. 
Feltro  metodo  di  cnr|,  o,  se  vuoisi  meglio,  che  anche  a  lui  oc- 
corsero cas(  di'  ({uesta  fatta  in  cui  giovò  V  uno ,  e  casi  in  cui 
Taltro  metodo  riesd  proficuo;  ed  avrebbe  così  eccitata  la  sciens»  a 
soccorrere  l'arte  meidica  per  saperneli  discemere  all'uopo^  e  oonr 
venientemente  curarli:  egli  invece  amò  meglio  dichiarare  diife- 
rente  la  natura  della  malattia  secondo  che  nell'uno  o  nell'altro 
modo  U  venne  ridncèndo. a. guarigione, e  volle  spiegarne  la. buor 
»%  riusdta  colia  parola  diatesi.  .   •• 

Non* sappiamo  se  tutti  saranno  d'accordo  col  dottor  LmoU 
nel  trovare ,  cóme  pare  a  lui,  discesa  cos)  fluidamente  dai  fattf 
ootesta. Supposizione:  noi ,  in  luogo  suo ^  avremmo  recati.!  Cat- 
ti; avMmmo  tolU  ogni  dubbiexsa  che  essi  fatti  realmente  appar- 
tenessero alla  malattia  denominata  delirium  tiémens,  e  non  ad 
altra  affezione  francamente  flogbdca  delf^apparato  cer4>ro^i* 
naie;  a  quindi  esposto  il  risnbamanto  del  metodo  di  cura. .— 
Le  controversie  non  si  troncano  nò  con  Jina  parola  né  oon 
una  .teorica,  ma  co'iatti.  e*  coli' esperienta  ch^  soffochino  la  vo- 
ce dèi  fitti  precorsi  e  dell'  esperiensa  precedente.  £  appunto 
come  fatti  li  volemmo  dtare.  Essi  aggiungono^  novella  te^mo- 
olaota  a  quelle  nanerose  e  autorevoli  che  possediamo,  cófH 
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iMk  osearilà  delb  maUtUa  in  diacono,  come  della  necessità 
.  di  lifrfgUarae  lo  studiò  per  par  dare  qnalche  ragione  della  mani- 
festa (o  apparante?)  coDtraddizioiie  nella  co|ìformità  delle  risai- 
tanse  terapeutiche  dietro  diflferenli  metodi  di  cara. 

E  non  a  caso  soggiangemmo  «  apparenfai  «  ;  perchè  essa  tontrad- 
dikione  baUa  inori  qoando  essi  Atti  si  guardino,  come  non  po- 
chi fanno*  sotto  la  Uoe  artìfidale'di  alena  sistema  medico  troppo 
•corrivamente  accolto,  e.  carezsato.  i^ae'fatti,  guardati  con  occhio 
sudo  d*  ogni  lente  teoretica,  cHe  ne  scambi  o  ne  alteri  le  sem- 
inante, e  considerati  quali  si  presentano,  non  dimostrano,  a 
^nostro  affiso ,  nessuna  contraddiaione.  Dubitate  un  issante  cho 
il  delirinm  tremens  sia  malattia  flogistica ,  come  dovete  sapien- 
temente dubitarne  dietro  motivi  nosqprafidy  anatomico-patolo- 
gici e  tenpeutia;  riducete  la  vostra  mente  ai  nudo  .fatto  bel- 
l'aspetto deUa  malattia  e  dell'esito  del|a  adoperata  terapia,  senza 
iisleniaticBniente  intltolarb,  e  avrete  ragione  delle  guarigioni  ot- 
tenute cosk  col  salasso  I  come  cogli  oppiati ,  sansa  che  ne  risuiti 
ODQ^ddiiioEUB.  r"  Sospendete  per  poco  ia  sententa  che  ii  salasso 
significhi  non  altro  che  rimedio  antiflogistico;  che  l'oppio  si- 
gnifi<^i  non  altro  che  rimedio  eccitante ,  e  troverete  che  il  de- 
lirium tremens  può  esser  curato  dall'uno  e  dall'altro  rimedio,, 
perchè  è  tale  malattia  che  si  tcae  fuori  dai  vincoli  del  dualismo 
ne'quaU  vorrebbersi  costretti  l  morbi  tatti ,  e  cede  a'rimedii  che 
si  sottraggono  pur  essi  da  quel  vincolo,  e  in  dati  casi  avviene 
combuùno  i  foro  buoni  effetti  terapeutici.  Concedete  die  il  sa- 
lasso è  un  messo  .èvacoante  .sanguigno ,   eccellente   bensì  nelle 
flogosi,  ma  sk  anicora  in  moltissime  altre  malattie   ove  debbesi 
evacuare  ii  sangue  per  v.inoerle  ;  che  non  tutte  le  malattie  nelle 
quali  giova  ii  salasso  sono  di  natura  flogistica,  perchè,  io  ripetia- 
mo, non  è  solo  un  rimedio  antiflogistico,*  ina  soltanto  un  mezso 
evacuante  il  sangue;  che  esso  giova  in  molte  forme  di  morbi 
del  sistema  nervoso,  nelle  quali  pur  giova  l'oppio  ;  concedete 
dò,  e  troverete  ragione  e  della  virtù  terapeutica  di  questi  ar- 
gomenti medidoali  in  una  medesima  malattia,  e  del  mutuo  soc- 
corso cbe  si  prestano,  e  dei  non  rifiutarsi  reciprocamente ,  qua- 
lora simultaneamente  adoperati. 

L'errore  si  introdusse  nella  scienza,  in  questa  come  in  molte 
altre  oocisioni  per  un  abuso  di  parola:  fu  denominata  antiflo- 
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gisiiqp  il  salajso  quasi  che  soa  virtù  fosse  linùuta  •  vinesM 
U  flog08Ì|  6  giofaase  solo  dove  on  fuoco  o  maoifiesCo  o.Ia^ 
tenCe  minacciaMe  akon  organa  t  èie  moaì  dal  vii^àiggio  die  egli 
arreca  |,da  alcnni  si  Tolle  persino  èavare  la  coiisegaensa  aver 
esso  vinta  alarne  flogosi  latente  che  f  slntoini  non  ayeran  ma- 
nifiestata:  e  tatto  ciò  per  ima  infondata  premessa,  per  nna  pa- 
rola! —  Rjcòndncete  qnesto  {"alido  meno  terapeatióo  al  an» 
luogo ,  fra  i  migliori  e  pia  pronti  mesti  etacoanti  il  -sàngòe  ^ 
confessatene  la  virtù  ne*casi  tutti  in  cui  possa  esser  utile  reva* 
cuadone  del  sangue,  prescindendo  dalla  flogosi ,  e  ne^  quali  essa 
evacuasione  è  seguitata  da'  medesimi  effetti  /onde  sogUbn  essere 
seguitati  mold  altri  rimedii,  non  escluso  l'oppio  stesso;  i  tro- 
Terete  appianata  la  via  ad  esplicare  gran  novero  di  fatti,  pari  e 
quelli  del  delirium  tremens ,  i  quali  confondono  le  meniti  de' 
patologi  che  ▼ogUono.ad.ogni  costo  distenderli,  loro  nudgradOf 
sul  letto  di  Procuste  ddle  loro  teofiche,  per  la  compiaòensa  di 
dichiararli  infidi,  dopo  a?erli  latti  parere  eonttedditorii.  -7* 

Gotesta  consideraslotte,  alla  quale  ci  ha  ridotti  il  deliriui|  tre- 
mens, valga  per  altre  ferme,  morboeci  p.  e.,  la  cottea  SaUmiinay 
la  quale  (chi  noi  sa?  e  non  ne  fece  prova?)  si  v4nce  ngualmenle 
bene,  e  noi  ne  abbiamo  fatto  estesa  esperiema,  oort  col  salasso^ 
come  coir  oppio,  come  oon  l'uno  e  con  l'altro  rimedio  insie- 
me. Eppure  questa  malattia  fu  segno  di  dlseordia  pei  patologi| 
eome  il  delirium   tremens  dei  bevoni^r  si  cadde  nel  medesimo 
eiV>re  per  abuso  di  parole.  Taluni,  provati  i  buTini  effkti  del 
salasso i  hanno   dichiarata  la  colica  saturnina  una  malattia  flo- 
gistica; altri,  per  contrarlo,  provati  i  buoni  effetti  del r oppio t 
la  vollero  di  indole  opposta,  appoggiati. eaiandlo  all'eflfetto  de- 
prìmente indotto  dalla  cagione  specifica  che  la  produce.  Or  l>e« 
ne,  un  mèdico  pratico,  insdente  delle  teoretiche  ^partisioni  delle 
màlatGe  e  dd  rìmedif,  avrebbe. egli  da  qndli  ciTetli,  sui  quaft 
non  cade  nessun  dubbio,   avrebbe  egli  d'onde  trovare  che  ci 
ala  còntraddiuone  terapeutica?  Noi  crediamo  che  no.  Di  certo 
egli  non  sarebbe  per  dichiarare  flogistica  la  colica  saturnina  par 
la  ragione  che  il  salasso  ha  giovato:  imperoochè,  eome  ossero 
vammo  testé ,  un  pratico  non  denominerebbe  il  salasso  il  rime» 
dio  antiflogisLico ,  ma  lo  avrebbe  in  conto  di  un  evacuante  del 
Mngue ,  U  quale  può' produrre  coA  un  effetto  antiflogistico,  eome 
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antìspasmodioo ,  come  calmante,  come. checché  9i  v  oglìa  altro 
ogni  volta  venga  richiesta   V  evacuazione  del  saqgae  :  uè  deno- 
minerebbe flogistiche  le  malattie  latte  in  coi  giova  il  sabsso , 
«apendo  egli  che  1*  evacnaatione  Àel  sangue  spiega   bnoni  effetti 
terapeatici  in  ben  altri  rasi  che  non  sono  di  flogistiche  malat- 
tie. Cqs\  pare  an  pratico  non  vorrà  per  certo  dichiarar^  la  co^ 
fica  saturnina  una  malattia  di  natura  opposta  alla  flogistica,  per 
la  ragione  che  l'oppio  le  si  mostrò  giovevole  in  modo  sovrano  \, 
non  sapendo  egli  che  cosa  significhi   lo    nimolare  ^  nel   senso 
delle  scuole,  e  avendo  per  propria  esperienza   riconosciuto  che 
l'oppio  aoqnietft|  calma,  modera,  tempera,  lenisce,  e  ricompone 
le  attività  vitali  dei  sistema  nervoso  ,  è  induce  que'  benefici  ef- . 
fetti  che  indarno  à  otterrebbero  dagli  eccitanti»  e  i  qmili  anche 
il  salasso  non  infr^uentemente  produce.  — *  li  fatto  dunque  di- . 
mostrerebbe  che.  roppio*  e  il  salasso*  nell»  colica  saturnina  gio- 
vano  dei  paro  r  per  1*  osservatore  non  prevenuto  da  teiorica  di 
sorta  non  v'ha  contraddisione  negli,  effetti. 

Eppure  si  va  gridando  alla  oootEaddiiioBe  ^  dove  sta  ella ,  e 
ckii  la  veder  —  La  vedono  quelli  soli  che  si  sti^ccarono  djii 
fatti,  o  li  piarono  a  loro  senno  e  come  volle  una  loro  tìBoricai 
traendo  la  questione  dell'  astone  terapeutica  delle  sostanze  fuori 
dal  campo  dell' osservasione  e  dell'esperienza,^  per  costringerla 
ìu  quello  delle  parole,  le  quali  illuser  cosi ,  che  furono  accolte 
quasi  ibsscr  la  schietta  espressione  del  fatto,  e  indi  adoperate 
nell'uso  comune  della  scienza:  poco  a  poco  esse  hanno  sviato 
e  lontanato  dal  fatto  stesso,  con  quanto  scapito  dell'arte  ognu- 
no lo  vede* 

Ma  ormai  come  farne  ammenda?  -^  Riguardo  ali)  colica  sa- 
tumiua ,  tenetevi  al  (atto.  Narrate  che  il  salasso-  (  non  dite  ;  il 
metodo  aiaiflogùticq)  ha  giovato  in  questa  malattia,  e  la  avrete 
sottratta  alla  flogosi,  alla  quale  pei  buoni  effetti  del  salasso  U 
m  vorrd>be  attribuire:  narrate  che  l'oppio  (non  dite:  il  metodo 
9timolante)  ha  pur  giovato,  e  la  avrete  sottratto  alla  diatesi  di 
controstimolo ,  alla  quale  pei. buoni  effetti  dell'empio  altri  la 
ascrivono,  e  colla  quale  danno  ragione  dei  buoni  effet(i  dell'oppio 
stesso.  Insomma I  narrate  il  fatto  come  sta ,  denominate  le  cose 
co'loro  nomi  e  non  con  quelli  effimeri  presi  a  prestito  dalle  teori-  • 
«he  mediche  domtnaoti,  e  Taite  diverrà  piana.  Se  uon  la  ragione 
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del  fatto  (alla  quale  non  si  arriva  di  slancio  ma  per  gradi),  avrete 
almeno  una  norma  pratica  -  nelP^speriensa  f  coi  seguendo  non 
v'ha  più  dobblexsa  né  esitazione,  e  scompaiono  le  contraddi* 
aioni,  coll'apparenza  delle  quali  ora  più  che  mai  la  teorica  frap* 
pone  inciampo  all'avanzamento  dell'arte  medica. 

Ciò  che  dicemmo  del  delirium   tremens  de'  bevoni,  e  della 
colica  saturnina  intendiamo  detto  eziandio  per  molte  altre  ma« 
lattie  che  mal  si  adagiano  entro  i  confini  di  certe  classificazioni 
teoretiche.  È  tempo  ormai  di  ricondurci  al  punto   d'onde  si  è 
partiti,  e  di  battere  nuovamente  la  lunga  via  perduta,  per  tornare 
al  fatto:  nostro  studio  debb'  essere  di  nudarlo  dall'orpello  delie 
teoriche,  e  ricercarlo  per  quello  che  realmente  q$li  i.  Siffiitto  stu- 
dio è  difficile,  perchè  lo  smettere  le  viziose  abitudini  contratte 
i  dura  cosa,  e  perchè  la  natura  non  si  svela  si  tosto  venga  ri- 
chiesta; ed  è  studio   pericoloso  ,  perchè  vi  ha  tra  via  di  belM 
edifitU  da  adeguare  al  suolo,  difeà  dà  valorosi  co*  quali  se  è 
onorevole  la  pugnai  l'esito  è  assai  Incerto.  iCostoro  pere  non  ha* 
steranno  contro  l'opera  lenta  del  tempO|  il  quale  riuscirà  a  quej 
rivolgimento  che  la  adenza  nostra  Invoca  per  isdogliersi  dalle 
pastoie  dalle  quali  saprebbe  pur  ribellarla  il   cumulo  pgnora 
crescente  del  latti  e  delle  osservazioni,  ee  la  mente  umana|  oo- 
me  spesso,  non  ricalcitrasse  dinanzi  il  vero. 

.  Bioerche  chimiche  ntik  uova  dei  gallinacei  eouopotti  alla  hcu» 

bauone;  del  dou,  Suuriiio  Capuzuoli. 

L'Autore  lesse  questa  Memoria  alla  Sezione  di  Chimica. 

In  questa  dopo  avere  ricordato  1*  interesse  che  hanno  preso 

I  dùmid  moderni  alla  grande  questione  sulle  materie  grasse  ;  e 

dopo  esposte  le  diverse  opinioni  insorte  sopra  questo  argomen* 

Co,  dato  ragguaglio  dei   molti   lavori  che  sopra  di  dò  si  sono 

intrapresi,  e  delle  bellissime  risultanze  che  si  sono  diggih  otte-* 

Dute,  passò  ad  annunziare  aver  egli  cercato  di  deterftiinare  la 

quantità  di  grassa  contenuta   nelP  uovo  di  gallina ,  per  quindi 

vedere  se  nel  puldno  che  si  sviluppa  dopo  la  loro  incubazione 

avvenisse   una  qualche  variazione  In  questa  quantità^  e  quale. 

Quindi  fece  rilevare  aver  egli  ottenuto,  per  media  proporzione, 

-  die  un  novo  contiene  gr.  108  di  materia  grassa,  la  quale  sta  a 

fronte  a  gr.  146  degli  altri  materiali  organici  e  dei  poihi  inor- 
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gànid  eh*  fanno  parte  del  contenuti  dell'  ooVo.  Dappoi  stabilito 
nn  confronto  col  grasso  ricavato  da  nova  svi  lappale  per  l'incu- 
bactone,  dimostra  che  nn  paldno  il  quale  doveva  osare  dal  ga« 
^o  dne  giorni  dopo,  lia  dato  gr.  110  di  materia  grassa,  e  \M 
di  materia  residua;  die  altro  pulcino  die  non  sarebbe  anoon 
rimasto  nell*  novo  cbe  nn  solo  giorno  ha  dato  gr.  73  d^la  pri- 
ina,  e  gr.  120.  della  seconda;  che  nn  teno  pulcino,  già  nato  e 
tenuto  dodici  ore  presso  la  cliiooda,  e  privato  poi  di  ogni  ali* 
mento,  ^è  ore  dopo  la  nascita  ha  dato  gr.  64  di  materia  grassa 
e  123  di  materia  residua*,  e  finalménte  che  nn  quarto  pulcino 
tenuto  presso  b  madre  per  24  ore,  e  24  ore  i^  digiuno ,  ha 
dato  grani  $1  di  materia  grassa  e  grani  106  dt  materia  residua. 
Sicché  gli  è  sembrato  che  questi  risultati  «  sebbene  in  plooolif- 
yJTPf^  nnmeio ,  sleoo  ùoù  decisivi  e  rilevanti  da  poter  trane  la 
seguenll  conchluslonl^ 

«  Che  la  materia  grassa  delle  9ova  noo  soggiace  a  varlailoiiii 
di  quantità  nello  svilupparsi  che  la  U  pulcino  durante  la  loro 
fncnbasione;  e  oob  vi  soggiace |  né  considerato  assolutamente, 
uè  relativamente  alle  altra  materie  fisse  conteDuta  nelle  pova, 
la  quali  non  si  mostrano  variate  di  quantità  In  un  modo  ^p» 
pcetsablle:  ciò  dia  veniva  dimostrato  dal  primo  pnldno. 

a  Glie  unicamente  negli  ultimi  periodi  di  IncnbaiSonei  doè  a 
svilappo  quasi  completo  del  pulcino ,  si  nota  una  dimlnnslona 
liane  appreaaablle  della  materia*  grassa  contenuta  nelle  uova , 
Oime  ancbe  nelle  altra  materie  fisse,  le  quali  nel  aecondo  pnl- 
dno si  trovano,  come  quella  ,  allonfiinate  non  solo  dalla  media 
testa,  ma  dai  lermhie  inferiora  delic^  rispettive  scale ,  d|i  cui 

ensl  ricavata.  ^ 

«.  Gha  la  diminusione  della  materia  grassa  addiviene  sempca 
plh  visCbsa  quando  il  pulcino  ha  vissuto  per  un  certo  tempo, 
liberato  dall'involucro  calcareo,  non  così  avvenendo  delle  altra 

.materie  fisse,  le  quali  non  accennano  progredì»  nella  loro  di- 

•  mlnuiionìB. 

«  Finafanente  che  vistosissima  è  la  diminaiione  della  matèria 
girasse  quando  il  puldno  ha  vissuto  per  due  giorni  fuori  del 
gusdo  e  privato  aflàtto  da  ogni  alimento ,  e  vistosissima  è  al- 
lora andis  la  diipimtaione  dell^  altre  materie  fisse,  coma  lo  ad- 
dioMMtM  II  resultato  fornito  dal  quarto  pulaUio  *• 


fM  ohf  .  U  dott.  (kpèxmoU  aUbilisoe  trovarsi  aell'aovo  già  belU 
e  CbroMt»  U  qaaatità.  di  materia  grassa,  che  po^  si  rìnTienepel 
l»liidao,  0  cbe  ami  oello  sviluppo  pinttostò  cha  aver  (bmiaaioiie 
di  detta  materia^  srfaa  distnuione.  E  dandosi  quiodi  a  riatcacdare 
la  oavsa  e  il  okkIo  di  ooil  fatta  distnuioDe  a  seconda  deU*opiìiione 
di  Liebig  e  di  Dumas ,  espone  come  ia  materia  grassa'  noa  gli 
sembri  unicamente  destinata  ad  easero  abbrociata^  né  tampoco 
cbe  l' ioflnensa  dell'ossigeno  atmosferico  sia  riclùesta  principal- 
mente per  portarsi  di  prefierensa  sol  carbonio  e  Mi' idrogeno 
di  quella.  £  in  apix>ggio  della  prima  opinione ,  ricorda,  l^e  os- 
iervasioni  di  Proni  relative  all'albumina  dell' novo  sottoposta 
all'incttbasiooei  quelle  di  MchenoUj  appoggiate  da  Beak^  del- 
l'iaflne&aa  esercitata,  dalle  aostanse  oleose,  soli' albumina  »  ed 
espone  fiuahnentff  diversi  esperimenti  da  ini  istituiti  e;  rrasclti 
a  buon  saccesso ,  tendenti  a  rendere  più  manifesto  il  fenomeno 
essérvalo  dali'^scAsivoii  solamente  ai  microscopio.  Per  le  quali 
eote  ^  sembra  non  pi  possa  mettere  in  dubbio  una  azione  delle 
jostanse  oleose  sull'  albumina  {  asione  che  t&nde  a  n^odificarla 
oammoq/Mf  e  che  arni  per  i'influeosa  di  queste  non  crede  in- 
vetosioaile  possa  quella  disporsi  a  conformarsi  in  tessuto  e  ad 
organisaarsi.  Né  tampoco  .si  sta  dall' osservare  che  questa  mate- 
ria grassa  è  poi  aiiche  manifestamente  richiesta  per  Ut  parte 
iotegvanle  e  venmente  essensiale  di  alcuni  tessati  e .  de^^ò 
elevati  che  si  abbiano  nella  ftmnasioae  organica  t  coiAe  il  les^ 
tato  nierveo,  eoe  II  perchè  oonchiude  non  potersi  la  materia 
grassa  proclamare  destinatiT  unicamente  ad  essere  bruciata,  come 
sosl^nsa  assolutamente . respicatoria.  I«'.inflnensa.poi  dell'ossigeno 
atmosferico  non  gli  sembrò  richiesta  |inicamente  per  fissarsi  prin- 
oipatmenfea  sul  csabonio  e  sali'  idro^^no  delk  materia  gjra^^sa  , 
affine  di  svolgere  calorico ,  per  alcune  oonsiderasioni  fatte  .smi 
•MMltati  otisotati  dalle  citate  esperieniOy  peraltro  consideraùoni' 
velative  alla  fonAatione  dei  tessuti  nel  nuovo  organismo  ed  al, 
loro  successivo  logorio,  per  culla  presensa  dell* ossigeno  riclii^* 
desi  per  ben  altre  ragioni ,  e  fino  ad  un  cerio  punto,  ben  deter- . 
minate»  eoncSiudendo  che  oltre  non  essere  l' influenaa  deirds- 
slgena  atmosferico  richiesta  unicamente  e  direttamente  per  fis- 
sarsi sugli  elementi  combustibili  in  genere  della  materia  orga- 
nica |  affine  di  svolgere  oalorica,  non  è  nemmanco  da  una  sif- 


fatta  fissalkioae  ch«  poMiamo  ripetere  ooicamefite  ìi  calura  ani- 
male. 

« 

SùUa  nutcòmetrìa  orùuaia;  dd  prof*  Gioagbiiio  Taddsi. 

'  AnAe  qoesta  oomiuucasioae  venne  fatta  alla  Sesione  di  Cfai- 
mioa. 

Il  maeo  dalla  inAertta  parete  delh  vesdea  e  dell*  uretra  umana 
che  esce  Inori  -coir  orinai  non  ai  può  ben  dlstingnete  in  esia 
per  la  saa  trasparenza  ;-e  se  talvolta  lo  ti  vede,  avviene  alcon 
tempo  dopo  la  emisatone  dell*  orina  iteasa,  qoando  non  trovasi 
plèi  sciolto  io  essa,  ma  sospesovi.  Importando  talvolta  il  cono- 
scere la  qotfnUtà  di  maco  contenuto  in  date  orine  »  e  di  deter* 
minare  il  rapporto  in  cui  questo  si  trova  rimpetto  alla  masse 
Interna  del  liquore  orinoso,  il  prof.  TWidiri  consiglia  il  seguente 
messo  non  meno  semplice  che  opportuno  all'uopo. 

Ricevuta  l'orina  in  un  vaso  cilindrico  si  immergono  In  essa 
alcune  lamine  o  sottili  strisce  di  rame,  procurando  die  col  loro 
estremo  inferiore  rimangano  discoste  dal  fondo  del  vaso  da  ano 
o  due  pollid«  Al  quale  oggetto  si'  tengono  le  dette  lamine  so- 
spese «nel  li<fiido  orlnoso,  affidandone  l'estremo  superiore  ad  nn 
doppio  filo  di  lino  o  di  canape  per  le  cnl  anse  si  fa  passare 
una  piccola  bacchetta  di  vetro  o  di  legno  che  si  colloca  orisxon- 
talmente  sugli -orli  stessi  del  vaso.  Possono  quelle^  lamine  esser 
in  vario  numerò  a  tenore  della  quantità  di  orina;  e  pHi  che 
desse  sono  ravvicinate  fra  loro  non  che  alle  inteme  pareti  del 
vaso  più  preste  anche  J'operasione  ne  reste  compiuta.  Egli  è 
pob  indifferente  ebe  siano  immerse  in  totelità  nel  liquido ,  o 
pure  ne  emeigimo  di  qualche  linea.  A  fine  di  renderne  pie  o 
meno  sollecilo  l'egèlto  giova,  prima  di  frrne  T Immersione  en- 
tro l'orina  di  bagnarle. con  nna  solosione  di  sale  ammoniaco  o 
di  m1  eomonei  e  di  fiirle  poscia  all'asdogare  all'aria.  ^  De- 
corsi pochi  secondi  dalia  immersione,  vedonsi  gli  eri!  df  da- 
sen&a  lamina,  ma  spedabnento  Torlo  inferiore,  vestirsi  di  mu- 
cosità che  per  qualche  latente  vi  rimane  aderente  a  guisa  di 
frangia,  per  poi  distacoamme  e  predpitere  al  fondo,  e  quindi 
dar  luògo  alla  ripetisione  del  fenomeno^  alla  solidificasione  doè 
e  se^rasione  di  sempre,  nuova  e  successiva  quantità  di  muco 
fino  a  \:he  il  liquore  siane  rimasto  spoglio.  Anche  le  faccio  di 
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ciascmia  lamina  tono  occnpate  io  questo  lavoro,  •  m  la  super- 
ficie cuprea  è  molto  estesa .(  per  esempio  da  2  a  3  pollici  qua- 
drati per  ogni  oncia  .di  orina  )  bastano  poche  ore  perchè  la  se- 
parazione totale  e  la  deposizione  del  muco  si  eficttoi.  •—  Ulti- 
mata l'operasione,  e  rimosso  il  mncometro,  l'orina  presentasi 
in  dae  bea  distinti  strati:  l'inferiore  costituto  dal  maco  •oli'* 
dificato  e  precipitato  ;  «il  soperiotfe  che  continiui  a  godere  di  tutta 
la  sóa  trasparensay  fino  a  che  l'urea  io  esisa  rimasta  diaeiolta 
non  Tenga  a  subire  notabili  alterasioni. —  Il  191100  già  depottoti| 
separato  per  mesio  del  filtro  di  carta  emporelica ,  pcetenta  oo« 
loie  doereoi  e  talvolta  grigio  rossastro ,  ed  ha  odore  orinoso. 
Diseccato,  dlmlnnlsce  notabilmente  di  volume,  •* rappresento 
eppeoa  7^100^000  del  peso  dell'orina  d'onde  provenne,  ehe  è 
quanto  dire  conteasrvisi  netta  quantità  di  «1  poco  meno  d( 
meno  grano  per  oadi. 

Suih  ematatiaa /aoam  ingioio  di  aeiih  f acìdb  émaplmticoti  ed 
,   prqfi  GlOAGHHo  Taddm. 

Lo  stesso  prof.  Taddei^  il  quale  da  alcuni  anni  fa  hoBoào 
squisite  ricerche  chimiche  sol  sangue,  e  eolie  quali  ebbe-  gli  a 
conseguire  i  bellissimi  risultamenti  da  lui  comunicati  alXìoa* 
gresso  italiano  in  Pisa  nei  1839,  consistenti  nell' esser  giunto  | 
coi  di  lui  processo  di  interpoelilone,  ad  ottenere  l*ematoilnu 
«ilo  stato  di  puresaa  ;  nei  oonlinnare  plb  accnruiaroente  I  suol 
studi  M  questa  materia  colorante  dei  sangue 'fu  condotto  «il* 
guardarla  come  una  sostansa  adda  e  a  dràomlnaria  addo  emo» 
pia$tico*  Considerando  questa  sostania  medesima  siA  dal  lato 
della  sua  chimica  composiùone,  dappoichà  conile  di  idrogeno, 
di  oesigeno,  carbonio,  aaoto  e  ferro,  sia  per  quello  della  sm 
attitudine  a  fonnare,  come  tutti  gli  altri  addi  In  generale,  sali 
particolari  colle  divene  basi,  non  può  non  interessare  somma* 
niente  la  chimica  oiganica,  la  fisiologia  e  la  patologia. 

Il  chimico  signor  S$iagf  di  Firene  che  ha  ajutalo  il  sullodalo 
professore  in  tali  ricerche,  fece  conoscere  alla  Seslone  di  Chi- 
nioa  li  processo  di  preparaiione  della  ematosina  (addo  emopla- 
stico),  le  sue  proprietà  caratteristiche,  la  Ibrmaiione  dei  sali 
diversi  ei  quali  dà  luogo,  e  presentò  l' ematosina  stessa  allo 
slato  di  soouna  pnressa,  la  polvere  di  interposiiione,  H  peri* 
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globulo  •  r ematosato  di  ammoniaca',  di  itroDdana ,  di  barite  » 
di  calce,  di  potassa,  di  argento  e  di  piombo. 

Chi  desiderasse  pia  estese  notisle  sa  questo  addo-,  polÀ  con- 
saltare an  raggaagUo  dato  dallo  stesso  professor  Taddei  nella 
«  Gaazetta  Toscana  delle  Sdense  medico-fisiche  »,  1 .®  mano  1843. 

•  •  • 

Modo  JU  riconoicere  é  differeiaù^re  il  sangue  umano  da  queUo 
degli  aitrì  animali;  del  prof,  GloAcmHO  Taiwei. 
In  una  delle  conyersationi  sdentlfiche  settimanali  che  al  ten- 
gono in  casa  del  comm.  prof.  Ploro  Betti  a  FIrenae,  il  profea* 
sore  Taddei\  dopo  aver  nello  soorao  anno  parlato  In  generale 
dd  saoi  stadi  sol  sangue ,  fepe  sentire  ai  suoi  oolleghl  che  ano 
degli  ometti  el'qaale  aveva  mirato  liei  saoi  lavori  era  «tato 
qaello  di  riasdre  ana  volta  a*dfstingaere  II  sangoe  dell'  nomo 
dal  sangae  degli  altri  animali  ;  a  che  essendo  egU  già  pervennlo 
a  résaltati  importanti  avrebbe  desiderato  di  accingersi  a  fat 
prova  «se  veramente  gli  fosse  riosdto  il  fare  questa  distinsione. 
A.  soddisfare  il  sao  desiderio  il  comm»  Btvd  e  il  prol;  JM  Aioia 
prescrivevano  le  oondisioni  dell'esperimento,  i-  ne  fnrono  testl- 
monil.  Le  condizioni  furono:  che  sarebber  mandate  al  profes- 
floAs  Taddd  varie  quantità  dS  sangae  d'  oomo  e  di  aitai  anl- 
roaH  di  diversa  spedo  recentemente  estratto  e  contenuto  in  vari 
contrassegnati'  e  distinti  %  che  si  tenebbe  esatto  registro  delb. 
proveoienta  di  questa  qualità  di  sangue,  e  se  ne  nasoonderebba 
ogni  ragguagBo  allo  sperimentatore  $  che  spetterebbe  finalmente 
al  medesimo  11  dichiarare  in  risposta ,  e  in  IscrittOi  quale  fo«a 
il  sangae  omano  e  quale  quello  del  bratf. 
'  Accettate  queste  oondisioni ,  venner  trasmesse  al  pio/.  Tad^ 
dei  in  sette  vasi*  distinti  varie  quantità  di  ^angoe  d'  aomO|  di 
donna ,  m  bore ,  di  majale,  di  agnello.  £  dopo  alquanti  giorni 
agli  ris|y>se  che  fra  quelle  qualità  di  sangue  tre  sole  apparta^ 
nevano  alla  spedo  uoianai  e  Indicava  1  vasi  che  io  arévano 
contenuto;  e  che  le  altre  quattro  appartenevano  al  bruti.  Ma 
iià  questa  prima  prova,  il  prof.  Taddei  aveva  equivocato  Un  san*^ 
gue  4'  aomo  per  quello  di  altro  animale.  —  FatH  dbovi  studi, 
si  aodnse  ad  una  seconda  prova,  nella. quale  doveva* deddert 
sa  tre  sole  qualità  di  sangae,  doè  di  uomo^  di  bove,  d' agnéHo} 
e  questa  prof  a  rìosd  felidsslnia ,  aV  eado  diilliito  é  notato  die 
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tra  la  qiuiUUi  di  sangatf  esaminate  due  ap|)artèaeTaiio  a  JMmti , 
aaa  sola  ali'  aomo.  Al  die  si  aggiunga  die  io  stesso  professore 
invitato  a  fare  la  medesima  *  discriminaziene  sa  tre.  oaaiità  di 
sangue  proveniente  da  tre  animali  Sverai  (uomo,  l>oye,  agnello) 
teppe  indicare  quale  ira  i  tre  i^partenesse 'al  primo/ 

La  rìosdta  del  pro£  Taddei  a  stabilire  la  differénsa.  tra  il 
sangue  umano  e  quello  degli  animali  sopraindicati  y  d^e  non  era 
piceola  riusdta  pet  la  medidna  forense,  venne  pubblicata  dal 
proL  oomm.  Betti  in  una  lettera  2  giugno  «813  diretu  al  pro- 
fessore Et.  Paeim  di  Lucca. 

Cotesti  stndi|  e  cotesto  importante  processo  per  la  distinzione 
venner  annunlcati  dal  prol.  Taddei  alla  Sezione  di  Mediana 
del  Goi^iiesso  di  Lucca  ^  la  quale  oonosdnta  l' importanza  del 
ritrovamento,  fece  plauso  ail*  Autqre»  vota  gli  sian  rese  pabbli- 
clie  graaìé ,  e  stàbili  che  quella  .Bfemoria  venga  per  intiero  in- 
seriU  negli  Atti  dal.  Congresso.. 

In  essa  filemoha,  dnpo  avere  i|  prof»  Tttddei  provato  (guanto 
siano  Inginnevoll  »  criterii  somministrati  «dall' olfatto  e  dalla 
osàervaaione  microscopica  del  globuli  sanguigni ,  per  discrìmi- 
Dare^  laddove  si  tratti  di  macchie  sangnigne  sulle  biancherie  e 
sulle  vesti  »  eoe,  il  sangue  amano  da  quello  dei  bruii;  e  rìp^- 
vando  pure  come  IkUad  1  mezzi  di  distinzione  che  alio  slesso 
oggetto  si  potessero  desumere  dail*  analisi  quantitativa  del  san- 
gue stesso ,  dava  comunicazione  del  seguente  processo  da  esso 
hd  immaginata  e  praticato  onde  raggiognere  lo  scopo.  Di  questo 
piooesso  riportiamo  testualmente  i  frammenti  segitfni^:  •. 

«  Lnmaginatevi  il  ceso  più  comuiie,  o  pia  ovvio,  quello  doè 
di  un  pezzo  di  biancheria  di  lino,  canape ,  cotone ,  e  simili , 
intriso  di  sangue»  già  secco  da  tempo  più  o  meno  lungo.  Re- 
seco colle  cesene  dal  campo  bianco  le  porzioni  macchiate,  o  le 
isole  filmate  dalle  macchie  sangaigne  :  mi  procuip  la  nozione 
del  lóro  p4so«  mi  adopro  a  scacciarne  a  calor  di  8tu&  V  ami- 
dìA)  o  aéqua  l^metrìca,  che  sappiamo  essere  tenacemente  ri- 
lem^  dai  tessuti;  tomo  a  pesare  e  asdu^are  i  l>rani  resecati  e 
nacdùali ,  "è  fai  questa  alternativa  pfos^^uo  fintanto,  che  ^^^ 
•coijga  die. il  fieso  ne  rioMnga  stazionarlo.  Allora  immergo  quelli 
stessi  brani  nell*  acqua  distillata»  li  agito  e  comprimo  con  un 
ptitsUp  di  poieeihuu  o  di  Tetroi  e  dopo  un'  o^a  o  due  d*  im- 
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ttienloiie  1  ne  decanto  il  liquore  Unto  ^à  pm  o  meno  in  ioaeo 
•coro;  al  quale  agginofo  il  liquido  eaiandio  ,  che  eeprimo  e* 
forza  da  qnelK  eteaél  teasoCL 

«  Tomo  quindi  ad  afldngare  all'  aria  I  brani  di  biancherie 
cos)  detersi,  ne  affretto  il  pfosdngamento  a  stii&,  li  peeot  « 
ne  spingo  olti«  quanto  posso  Tessiocaiionei  tino  a  che  non  pia 
difniunìscano  di  peso  »  come  «et  caso  precedente. 

e  Egli  è  ora  evidente  -che  operando  in  cosiffatta  gaìsa  la  dlf- 
ferenia  che  passa  fra  ti  peso  dei  brani  prima  d' essere  smae* 
cbiati,  e  qaelto  che  1  medesimi  presentano  dopo  di  esserlo, 
sta  per  denotare  la  massa  o  quantità  del  sangne  «ecco  coftt- 
faente  Tona  o  le  pie  macdiie. 

e  Tenuto  conto  di  dò,  sciolgo  In  appresso  in  discreta  qoan- 
tità  d*  acqaa  distillata  tale  proponione  di  carbonato  hi -addo  di 
Soda  *cristallikuto,  il  qnale  rappresenti  esattamente  il  terso  del 
peso  datomi  dei  sangue  secco  ablnito.  Hescolo  questa  aoloslone* 
salina  colf  altra  sanguigna  ansidetta,  agito  il  mescngUo,  e  de* 
corsa  un*  ora  o  poco  pia  ri  Terso  del  Bollato  di  nune  previa» 
mente  disdolto  neU'  acqua ,  e  io  quantità  tale  che  ecceda  alcun 
poco  quella  che  strettamente  sarebbe  necessaria  per  decompocne 
il  sale  sodico  mentovato.  Meroà  la  qual  decomposisione  acoom* 
pagnata  da  copioso  svolgimento  di  gas  addo  carbonico ,  ottengo 
un  precipitato  di  carbonato  di  rame,  il  quale  trasdnando  seco 
i  materiali  cmOrosi  del  sangue  in  un  coU'aIbnmina  del  sno  sie* 
ko,  comparisce  assai  voluminoso.    . 

«  Raccòlgo  sopra  tm  filtro  di  carta  questa  massa  mdmosa  pre- 
cipitata; la  lavo  a  grand' acqua,  e. per  ripetute  volle,  la  dia- 
secco  e  la  riduco  in  polvere,  la  quale  in  tale  stato  esibisce  mi 
^ore  scuro  oliva  .fradicia.    . 

«  Destinatane  allora  una  porrione  qualunque  all'  esperiensa , 
'  prendo  ooguitione  del  peso  che  mi  presenta ,  e  la  mescolo  con 
una  volta  o  mexzo  il  suo  peso  di  un  liquido  addo  previamente 
preparato  con  parti  eguali  di  addo  8olforico*a  gr.  66.  B,  e  acqua  ; 
merpè  il  qual  trattamento  l'impasto  che  nie  risulta  assume  un 
color  rossQ  granata  E  polche  i  pesi  indicati  poc'  an« ,  s^  per  la 
polvere  che  per  il  liquore  addo,  sodo  «.fra  loro  in  tal  rapporto, 
che  quella   s'imbeve    delta  totalità   di  .questo ,  oosk  non  vien 
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iàtio  di  Iftsdan  iiidtelro,  o  aderente  nUa  rapeifidedel  vasi  por* 
'  itone  alomia  sia  dell'  una  aia  dell'  altio. 

«  Nel  descrivere  questo  processo  io  figtiraTa  il  caso  di  aVer 
agito  sa  brani  di  biancheria  o  sa  cend  cospersi  e  macchiati  di 
sangue  già  secco,  sema  però  indicare  qnal  sangue  si  fiisse,  o 
quale  animale  ce  lo  avesse  somministrato....  Debbed  questa  no- 
tisia,  o  questa  distinzione  esser  somministrata  dai  f^omeni ,  o 
dalle  fioi  coi  la  materia  subisce  dopo  aver  soggiacdato  al  trat- 
tamento testé  riierito. 

«  Ora  io  supporrò  il  caso  che  il  sangue  di  cui  fo  questione 
Oa  qui,  appartenesse  alla  specie  umana.  Ecoo.i  fenomeni  che 
esso  d  presenterai  e  per  i  quali  potrà  esaere  distinto  da  quello 
di  altri  animali. 

«  La  pasta  che  fa  poc'anii  Connata  colla  polvere  imbevuta 
di  liquore  addo,  d  presenta  qual  massa  omogenea,  semi-solida, 
appiocatlcda«  ed  elastica,  e  dotata  di  tal  ooerenia  che  può  là* 
MìwfMnt^  modellard  o  foggiard  in  palle  o  in  piccole  focacce,  co* 
ne  la  pasta  di  farina  di  fromento.  Collocata  sopra  una  lastra 
di  vetro  in  piano  orisiontale  si  deprime  a  poco  a  poco  e  d  ap* 
piana  ooòie  iarebbe  l' impasto  di  una  farina  che  si  lasdasse  lie- 
vitare; cresce  in  diametro  in  ogni  senso  fiicendod  di  mano  a 
mano  più  molle  intanto  che  divenendo  sommamente  Indda,  e 
prendoido  1' aspetto  di  una  materia  picea,  e  semifusa  riflette 
ak  bene,  e  nettamente  le  immagini  che  posdamo  in  essa  rim{« 
fard  come  in  uno  dd  comuni  specchi.  Decorse  appena  dodid, 
o  quattordid  ore  d  rende  talmente  molle  che  assume  l' aspettò 
di  sciroppa  Aumenta  quindi  graduatamente  la  sua  fluidificazione^ 
e  con  tal  celerità  che,  decorse  le  ventiquattr'ore,  occupa  un'  area 
assai  estesa.  Se  allora  s'Inclina  il  piano  della  lastra  in  modo 
che  essa  formi  4soll'  oriaaonte  un  angolo  di  45 .  o  50  gradi ,  là 
materia  fluidificata  cola,  ^  percorre  un  tratto  di  pia  pollid  in, 
breve  SfMaio  di  tempo. 

«  Fin  qui  del  sangue  umano  che  io  vi  presento  come  arche- 
tipo o  termine  di  cdmparadone  per  1'  esame  non  tanto  del  san* 
gue  di  altri  mammiferi  (  fra  i  quali  io  prenderò  ad  esempio  il 
bove  ),  quanto  anche  d)  qudlo  di  alcuna  delle  spede  apparte- 
nenti alle  altre  tre  clasd  di  vertebrati  (  uccéUi,  rettili,  e  pe- 
sd  ).  Rispetto  ai  ^quali,  animali  tutti  servirà  a  noi  di  ravvisare 


iTiJiMitfiiOTfn'  %3q 

B6^  loro  MttgiM  sènaibili  diffisfeue  d«  ^mUó  umane;  nnlU  co* 
^raodosi  il  Foro  di  disUognere  ì  flogoli  braki  cai  posta  no  tal, 
auigae  appartenere,  ma  richiedendo  aoltanlo  che  di  cpsifiatto, 
amore  venga,  negala,  o  ammeasa  la  unumità.  E  passando  ora  a 
dire  del  sangne  del  bove,  avverto  intanto  che  i  tmttamenti  pre- 
liminari sono  quelli  stessi  che  descritti  abbiamo  per  l'amano. 

tf  L' iaipasto  che  mediante  il  liquore  addo  si  ottiene  dalla 
sua  polvere  è  omogoneo;. coerente  e  plastico  come  quello  del- 
l'uomo,  onde  è  che  nessuna  differensa  fra  1*  uno  e  l'altro 
emerge  fin  qui.. Bla  collocatane  la  pasta  ni  lastra  di  vetro  se- 
condo il  solito ,  nessun  cambianiento  d  ofl&e^  decorse  che  sia- 
no le  dodid  ore ,  nessuno  dopo  le  Tentiquattro,  le  trenta  e 
le  quaranta.  Mantiene  la  saa  forma  non  che  »  suoi  diametri) 
oon  assume  aspetto  di  materia  picea ,  o  semiAisa ,.  non  lucidità, 
non  fiMsoUà  &i  riflettere  le  immagini.  Nessuna  fluidificasione  vi 
si  osserva  dopo  qualche  giorno ,  né  tampoco  questo  avviene  col 
passar  di  settimane  e  di  mesi.  Non  si  deforma,  né  ai  sposta  co- 
monqoe  venga  inclinato  il  piano  su  cui  si  posa,  ma  invece  maa- 
tiensi.  per  lo  aspetto  quella  stessa  che  era  in  prindpio  j  tranna 
l'avere  assunto  un  color  più  fosco.  * 

«  Chi  è  oca  che  mfflrontando  I  esaltati  ottenuti  da  qneato 
•eoondo  esperimento  con  quelli  del  primo  non  ecorga,  per  le 
notate  discrepanse,  essere  i  due  sangui  provenienti  da  animaU 
diversi ,  benché  spettanti  alla  categoria  medesima  dei  mammi- 
feri? Chi  è  che  ritenendo  come  caratteristica  del  sangue  amano  In 
fadle  e  pronta  sua  fluidificazione  (  divenute  tale  da  maravigliaie 
per  la  concepite  scorrevoleiaa  del  mescuglio }  non  pervenga  • 
differenziarlo  dal  Sfngue  di  bove,  di  cai  l' inqpasto  restai  oome 
dicenmio,  impassibile  ed  inerte? 

«  Non  meno  sensibili  sono  le  difierenae  che  d  presente  l'im- 
pasto ottenuto  coi  già  indicati  mezzi ,  dal  sangue  di  colombo, 
die  io  vi  presento  come  tipo  per  la  numerosa  desse  d^li  ik- 
celli.  Fino  dal  momento  in  cui  s'imprende  ad  unire  la  polvere 
col  liquore  ad|p  d  è  facile  di  accorgersi  che  amano  quel  san- 
gue non  è  ;  avvegnaché  per  quante  diligenza  e  destrezza  si 
adoperi  nel  fiire  l' impasto ,  non  d  é  per  alcun  modo  possibile 
di  formare  un  sol  tutto,  od  una  massa  coerente,  plastica,  ed 
omogenea.  Non  si  ha  che  un  mucchio  di  stracd  l'unp  dall'ai- 
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tro  difisi  ote  la  materia  «elida  è  sì  poco  intimamento  «mira 
ool  Hqnorè  aggiunto,  die,  rì<iii8atido  oaUnatameiite  di  appro- 
priaraelo,  ben  presto  ne  respinge  noubile  porùone  verso  le 
parli  periferiche,  non  senaa  però  subire  in  eapo  a  cpialdie' gior- 
no, ana  specie  di  fusione  o  di  solmloiie  entro  il  liquido  steisO| 
die  ha  respinto.  Donde  manifesto  appare  die  se  per  discriminar» 
fl  sàn^e  del  bove  da  ijaello  ddl^aomo  fei  daopo  iasdar  de^ 
eorrére  nn  perìodo  di  fentf  a  ▼enfÌq«Bftr' ore  ;  perriensi  all'op- 
posto  a  discriminare  quello  di  ooloid>o  nell'  atto  stesso  di  me- 
scoiarne,  o  di  estingaeme  ia  polvere  ot»i  liqaore  addo.  Quanto 
pd  ai  caratteri  die  d  vengono  presentati  dal  sangue  dd  rettiU, 
e  dei  pesd  fira  i  qnaii  io  ebl»i  ad  esaminare  ia  ranocchia ,  il 
ramarro ,  la  tinca,  e  l'angoilla  di  aeqva  dolce,  n*  è  A  piccola 
la  differenta  al  confronto  dd  resultati  ottenati  dal  sangoe  di 
colombo  die  dò  die  d  disse  per  questo,  è  da  dirsi  in  gran 
parte  per  quelli. 

K  Tali  om  oom*  io  gli  esponeva  sono  i  caratteri  piò  predpnl| 
ed  essendali,  e  direi  anche  patognomonid;  per  la  diserlminadoiie 
dd  MUigué  umano  da  qadlo  dd  bmti.  Aitd  poi  ve  ne  hanno 
snccarsali*  che  la  sommaria  descrìdone  dei  processo  non  per* 
mettono  di  enomerare  ;  ed  altri  anche  forse  ne  troverò  per  mag* 
gior  corredo  in  continnando  questi  mid  stodii.  Par  tuttora  non 
disdmaio  che  alcuni  ostacoli  mi  rimangono  «ncora  da  superare. 

«  S  diflbtti  accareuo  anch'io  Panimàle  che,  per  difendere  la 
vita  dd  suo  signore,  sagrifica  volenteroso  ed  impavido  la  prò* 
piia.  Bncenio  nel  cane  la  virtti  di  leccare  la  mano  che  lo  per- 
enote,  e  vorrd  esser  poeta  per  inalsame  i  meriti  fino  alle  stelle. 
Simbolo  a  feddt)i|  io  lo  pioelamo  degno  dell'  nomo,  e  di  stare 
in  sua  compagnia.  Bla...  non  vorrd  che  a  lui  d  avvidnasse  tanto 
quanto  gli  d  avvidna  per  il  lato  dd  sangue,  perchè  appunto  il 
«no  sangue  mi  ha  dato  assd  da  fate ,  e  tuttora  me  ne  dà  nelle 
Indagini  che  vado  facendo  per  differendarlo  da  qudlo  dd- 
l'uomo  9,  •• 

(  La  fine  dH  quau  «  Rimembrane  »  nel  venturo 
fa9doM\ 
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lUvi  àeuò  sprona  dèi  grò- 
sia  del  Progranòiia  '  ^t 

—  Saggio  premialo  per 
W  del  F*  0>ngresso  ila- 
UIDI.A,  thédtco  di  Cuneo, 
I  precèdente  Jàscicoìo  )1 

Ut' tfidniiiu  \  tjUii¥Thi"ibtA)nci  ts  t  òthnci  Mlu  MGAtA' 
'  émmm  M  i  ali  MEMI  imt»  mttfcj ,  «■  ■»<«■  co»  mwm 


La  stgaU  HrMlaii«^gpwi.i«,,««Mnal»  •OgRalpeitn' 
tm»^t)>-  taBttt  mlglibra  hmm,:  qoatlto  flitt  ai  ooltìn  .in 
s^mù  «levai^ ' «Mshb,  4f»g*ta  •  lalibiQM-fltflvarii  •, 
fat.ìà  CQBiraEÌo  Miufra  poggiont  aM^ma,«Ba  f^rp». 
MonD  bùdunga,  p\ìt  «tciuls  •  «i  ttoffà  ad  avar^.Ai-. 
nar- •  copia  di  glulim , , niia«in> pino  «pfoigca,  ,4e,iw)i 
piaiM'cd  iB'  uiBÌd»iTaUirvieR«  McotJta.!  Ooi'h,  ragoUi 
di'pntjea  agciootluM  dì  doW  Mmioara  il  frittqeptfh 
ttti  moJlicao  a  U  «agala  nel  .p(d;rorÌcfiiow_&d  jov^ro. 
piùf^al  loto  primiiiTS  tip»,  .pax  ^Vt»:.t^pOgia(ìchf.Q, 
di  tomoai  ti  dì  tagiaM,li  MMt^noJI  W(»>  cfwcaprfafa, 
AaaiLi.  r»t  ax,  it 


della  segala  fiorntila  che  ne  aark  derivata  :  e  ciò  die- 
tr0  i  ^p^icj^ii;  i^^Hi  fisiologia:  f  egeule.  in .  qiiesti  nifi- 
ini  tempi  da  ^Lìepig  (  «  Chiniie  orgai^iqne  applique 
à  la  physiologie'  I»  )  tò$ì^  ilìnstniii;  che  la  vita  dell» 
piante  è  assoggettata  A..cef tu  condizioni  speciali  tutto 
proprio  di  ciascona  specie  ,  o  che  il  grano  e, la  se- 
gala in  isp^ié'idffiRisiéfcoiló  èstremstneote  >  sejsciido  i 
terreni  in  cni  vengono  raccolti^  sicché  il  glotiiMip  prin- 
cipio il  pì&  essensialoi  il  piii  nutritivo  di  questi  due 
primi  .cereali  ^olla  ierra^  a  norma  delle  analisi^  fatte 
perb  la  più  gran  P^^te  sul  frumento^  di  Proust,  Fo* 
gel,  Dat^^  Éiìu^f  potrebbe  variare  da  7  a  i4  P^  100 
nella  stessa  s^U*  La  quale  variasione,  essendo  prò* 
veniente  dalla  maggiore  o,  minor  copia  dell'azoto,  che 
la  pianta  ha, potuto  assimilare,  ne  deriva  che  la  de- 
ficienza di  questo  è  una  delle  cause  della  degenera* 
«ione  de'  frutti,  sii^o^e  la  loro  abbondaosa  è  la  coih\ 
diaiope  della  oMiggioco  loro,  pecfeziooe.  Ci6  ooovieno 
pure  colla  celebre  ingegnosissima  teoria  della  Mitri- 
sione  di  Dumas*  (  Vedi  il  suo  Discorso  all'Accade- 
mia di  Parigi  's8  novembre  l84a  )• 

Beco  coflàe^  a)  spiega  la  stesso  UMg  »  m  Les-pti^ 
dnits  préparés  par  -les  orginas  d'un  planleY  peovent 
variar  beafuoodp  suivant  la  pippovtioir-dea  «IkneBi 
qo'on  leor  amÀie.  Un  eiosès  do  carbon  inttodoitpat 
lesradnes  sous  fonnt  dfaeide  caiiioniqne;  ne  se  tnae* 
fioMlie  ni  en  gloteiii  ni  en*  nlbomine^  ni*  cm  lignaoKi 
ni  en  sticun  autre  principe  partitfnlier  à  ehaqoe  oiv 
gene,  s'it  y  a-  pas  d'aaote  en  pr^senee;  mais  cet  cKcks 
aera  seeréfé  per  Ih  pléntb  'k  l^ttit  d^s  snere,  d'aondoa, 
»,  éé  ciH»^  die  fésine^  de  maonito^Ni  da  gWHMt 
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OH  resterà  iom  eelte  fome  éi»s  las  odlides^  oo  le», 
vaisseeux  «sieB  spacieox  ponr  le  cootenif  ».  :  ' 

Di  qui  feeendo  poMaggio  alltf  clrimica  compoaigio» 
m  del  grano  speronato»  ci  consta,  dalle  analisi  di  Fan* 
quiBn,  VFifgtrs,  ed  alfiri»  e  da  qoalelie  nostro  cimento» 
cii*essa  è  fonnata  per  ebrea  la  metà  del  suo  peso  tra 
olio  e  resina»'  cera  ;  gns#o  e  gomma  »  pmcipii  totii 
idrogenati»  ed  in  póehissinia  proporaione  di  aHranm» 
ed  estratto  nitrogenatò»  in  cui  entra  benrt  Tasoto^  mrii 
in  si  tentife  proporsione»  che  non  ascende  alla  naetà 
di  quanto  nella  baona  segala  ne  è  contenoto. 

Applicando  ciò  al  caso  nostro»  ne  avremo  per  ispie^ 
gato»  ohe  in  nna  condisione  atmosferica  non  adatta» 
cioò  in  rapide  dtematite  dal  caldo  sebco  alPnmidor 
fireddo»  o  dominando  sovèrchie  pioggie  e  nebbie»  op* 
para  trovandosi  coltivata  la  segala  in  terreni  umidii 
Idrogenati»  e  privi  della  tace  necessaria  per  le  vege* 
tali  fnnsioni  di  essa  »  sia  deficiente  o  non  elaborata 
la  copia  del  nitrogeno  (ci  ha  anche  parte  ls(  deficiens» 
dell'ossigeno);  onde  ne  nascerà»  che  la  pàHe  elaborata 
ei  porterà  soltanto  a  formare  lAcone  buone  grana , 
mentre  in  altre  parti  i  suoi  principit  idrogenati  ver- 
ranno convertiti  in  sostanse  oleo-grasso*resinose»  cioè 
in  segala  cornuta.  E  oltre  di  questa  spiegaaione»  sic* 
come  consta  che  quasi  tutte  le  mahftUe  de'  ceteali  da 
soverchia  umidità  provengono;  eoe.  non  para  impro- 
babile quella  della  impecRta  pérspireaione  per  càifsn 
dell'  umido-flreddo  a  sentensa  di  Gueiiard  HdeB  e 
Duhamdf  il  quale  dice:  Una  soprabboildAnsa  di  su* 
go»  come  succede  negli  anni  molto  piovosi»  é  spesso 
causa  di  mostruosità  :  andando  il  nutrimento  troppo 
copioso  a  fissarsi  in  una  parte»  ivi  fasst  un  mostruoso 
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sriluppo  ;  si  possoào  pasagonaft  tali  moitraosiU  a*bi|- 
boDÌ,  a' tumori»  all'esottoai.  ^ 

Not«vol«  eoéa  è,  che  quasi  sempre  questo  pana* 
sita  si  trova  sulle  piante  piii  rigogliose ,  ptii  piogoip 
ne*  siti  più  oahiÈOÈU  sui  ciglioni  de'  campi,  neluoghi 
leeeotemente  diboscali,  io  che  abbonda  l'humus  prin- 
cipio carbonoso.  Eguale,  identica  è  la  causa  della  for^ 
masione  della  golpe  del  frumento  ;  avvegnaché  in  que« 
sto  cereale  noi  abbiamo  trovato  riunite  in  un  sol  gra« 
nello  le  due  malattie  dello  sperone  e  della  golpe  0 
carie,  siccome  abbiamo  pure  veduto  delle  spighe  con- 
tenenti alcone  spighette  golpate  ed  altre  cornute. 

[  Alla  ONnmissione  di  Lucca  erano  stati  preseotaii 
parecehi  di  questi  presiosi  granelli  contenenti  queste 
due  malattie,  non  che  la  storia  dello  svUoppo  dello 
sperona  nella  segala,  nel  frumento  e  nella  festuca.    . 

Ottenuto  il  premio,  lessi  e  spiegai  nella  Sesione  di 
Botanica  la  storia  di  questo  stesso  sviluppo,  avvalo^ 
Data  dalla  produsione  dei  suindicati  granelli  ^ 

Diflatti  per  due  anni  consecutivi  la  inafSatura  ar- 
tificiale ci  produsse  questa  malattia  già  da  altri  stala 
parimenti  citata  e  siccome  pure  osservammo  in  un 
campo  sterilissimo,  selcioso»  qoasi  di  pura  ghiaja,  ve? 
getarvi  la  segala  piccina  A,  filiforme,  ma  con  buon^ 
gsane  proporsionatameote  assai  abbondanti,  scevre 
quasi  affatto  di  qualsiasi  alterazione,  mentre  ne' fer- 
tili campi  vicini  molto  grano  segalino  vi  si  trovava. 

E  questa  è  quella  stessa  legge  della  economia  ve- 
getale ,  che  rende  sterili  i  fih  belli  de'  nostri  fiori , 
fattisi  doppi  a  spese  degli  organi  della  generaaione  e 
fruttificasione  ;  sitocome  pure  si  osserva  ^  cho  troppo 
concime  iminuiscÉ  la  fecola  nelle  patate  e  nelle   ra- 
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pe^  e  lo  eoccherQ  nelle  barbabietole»  a  seotensa  del 
fullodato  ZJebig, 

B  poiehè  noi  aTemmo  la  aort»  di  poter  aegaire 
questo  tinora  aréano  sviluppo  »  sia  colf  oodiio  nudo 
éome  eoi  microscopio  semplice  di  RaspaU,  m  bcemo 
a  darne  una  euceinla  deseriaione.  «^ 

Da  IO  a  i5  giorni  dopo  la  fioritura  recandoti  sui 
ciglioni  ptfl  ombrosi  o  più  pingui  de'  campi  sommati 
a  segabf  Csm  Io  sguardo  solle  pianto  più  rigogliose» 
é  ne  vedrai  alcune  di  beli'  aspetto  frequentate  da  in- 
setti di  varia  specie^  recatisi  »  aacchiarvi  un  umore 
dolciastro,  vischioso,  di  a&  odoro  nauseoso»  di  oolo* 
rito  limpido  o  rossignof  coaae  manna,  che  viene  osa* 
lato  da  alcune  loro  spighette. 

Aprendo  queste,  inr  vece  dette  cariosside  normale 
formata  di  due  membrane  «  e  di  fio#  polpa  amilacea 
Semiliquida  e  Manca,  tif  troverà?  un»  sostanza  di  un 
bianco  sporco*,  che  del  granello^  non  serba  che  la 
forma  e  V  apice*  La  quale  no»  presenta  più  né  al* 
l'occhio  nh  al  microscopio  alcuna  struttura  primiera, 
tranne  al  centro,  ove  talvolta  si  scorge  un  residuo 
ierdognolo  ,  membranoso,  che  è  una  parte  non  an* 
Cora  distrutta  dal  sacco  embrìonavio  od  endopleura. 
Goil  diviene  una  pasta  umida  inconsistente ,  spappo* 
labile  facilmente,  ed  esalante  nn  odore  di  lievito  o 
grano  marcito,  o  mele  fermentato^  con  corrispondente 
sapore  scipito  acidulo.  Serba  però  una  tal  quale  con* 
MStensa  e  forma  membranosa  soli'  apice,  dove  tu  ci 
acorgerai  tuttavia  la  traccia  deHo  spermoderma,  cioè 
delPovario  co'peli  che  lo  sormontavano.  Si  è  appunto 
questo  tratto  di  tessuto  fibro-epogooso  assai  tenace, 
die  resistendo  allo  sfi^elisiBo  o  alla   f ermenti^ave 


del  retto  del  perieperma,  fi  tror»  t pesto  ederenie  •!• 
V  apice  del  neosorto  grano  cornuto,  dando  lac^  ri- 
r  erronea  ipotesi  della  sfaeelia.  Così  ridotto  i|pesto 
grapellp,  nqu  serba«  più  alcuna  comunicasioDe  vascon 
live  col  iHio\pedÌ0eUo,  che  pare  essere  quasi  aempc» 
egli  stesso  la  causa  di  questo 'fenomeno;  dico  quasi 
eempK,  perocché  qualche  volta  tste  degeoerasione  b« 
cooùncia  da  una  macchia  Tiolata  ini  plenroderma^op* 
pure  Tenendo  questo  offeso  da  qualche  pnntum  o 
ooU'ago»  ovverà  da  insetti  o  vermini,  ne  susseguo 
ralteiaziono  summentovala  :  fiiito  questo  •  che^  meo- 
m  ecriviamo»  abbiamo  il  oontent»  di  liggete  eonfer^ 
malo  dell*  ameriiBano  FUd» 

Io  ogni  caso  però  si  è  sempre  il  pedieciuolo^  dio 
primierameute  ó  secobdariaoiente  allevalo»  resoM  ca- 
lloso» ipertrofico»  vorrei  dire  iii6anMsalo»  fornisce  aU 
levali  i  suoi  sughi  al  perisperma ,  esak  quelf  umore 
viscoso  indicato»  e  aeeeme  una  nuova  sostansa  »  ebo 
^  ^^^^^  ^'  ^gg*era  tona»  bruna  esternamente»  inter* 
namente  di  un  bianco  dilavato»  e  di  struttura  oologe* 
Bea  separa  e  scaccia  ranlica  cariosside  o  granello  da 
ogni  comunicasione  col  suo  pedicello»  e  vegetando  al 
suo  posto»  cosUtuisoe  lo  sprone. 

Questo  parassita  in  due  o  tre  dì  cresce  seospro 
pìh^  SI  alza  alia  base  dello  scomposto  vero  granello^ 
9  lo  spinge  fnori  della  gluma.  In  questo  suo  orescere 
viene  sempre  cireondato  dall' indicato  umore  viscoso» 
éhe  ascendo  dalle  sue  screpolature ,  ed  essiccandosi 
sr  converte  alla  sua  superficie  in  uno  strato  bianco- 
gialliccio,  semi-spugnoso»  facilaieote  essfocabiie»  e  dis« 
perdentesi  come  polviscolo»  quando  il  elevo  iisceBdo 
dalla  gluma  si  essica*  u.  matura* 
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Tutto  qmnlD  abbiaiM  umlOi  è  firiitto  ddfo  pili 
pgQ^Mi»  >•  nuiMiolo  assirvasioni  «1  «iperioMì^^  m 
il«l  iegitiUiM  il  naUmla  tiriluppo  di  «pesta  oMbitlnii 
ii»  «il  piocai«rk>  «tifisiosMnente. 
•  'B  «he  wilU  abbia  che  faro  la  ma  eariotiUe  naltà 
friluppo  dal  frano  eomato  >  f»  pdA  avaroe  cartataa 
togHaBdo  quella  neT  suoi  priisonSi  ^^  •  laeeiaiid»  foto 
il  pedioddolo:  ti  seovgefà  di  &  a  qualche  giorno  eboo* 
oiatoe  ciò  non  ostante  la  eegala  eonrata  ,00010  eo 
oufla  foeso  stato  loeeato» 

Ritornando  ora  alla  etoria  del  eoo  Sfiloppo^'  dito- 
mo  ebe  questo  si  compie  per  lo  pie  in  mm  settiìna- 
1Mb'  Aflora  si  trovo  uscito  dalla  loppa ,  incureator  io 
ok  stesso,  di  colorito  esternamente  oero-eiolatOrdelbi 
forme  di  un  prisma  più-  o  meno  triangcdaro,f  seieato 
da  fenditura  longitodinalr'Spiegaotesi  secondo  la^ro- 
cdlide  deolata  della  spiga.  Nel-  suo  midollo  ai  eoe* 
piono  col  microseopio  akunigrandlivdr  fecola,  dm 
forinolscono  grandemeule  a  formaiione  oompiataé  De* 
suoi  capi,  sempre  meno  grossi-  deUacpfl|Kto  di  mesao^ 
ti  eoperiore  od  esierao  k  smusso ,  tnbescsc^  bemoe* 
coluto  )  lacunoso  r  e  si  trova  alcune  volte  .aderire  ad 
un  teddtto  àA  distrutto  perispeiUMvW  peli  che  lo 
^sormontavano» 

1/  ioCeriore  pia  appuntato^  jpeseo  conseeva  un  ceo* 
tra  giaUognolo,  che  hìi  ponto  di  adesione  al  piccino- 
lo*  Tali  gKanelli  stando  espoeti  al  saie  to  fuori  della 
gluma,  presto  si  cssicaBOe  isi  fsnoò  booimrali  di  al* 
eono  crepatuffe»  Sottile  è  la  loao  buaeia,^  e  presentano 
•un  uotome  di  duaa.cioque  MlDmetri-tn  htfji»»fmn 
>di  ao  a  ^o  in  kinghcM.,!: 

Il  eoo  jutetno  a .  poco  idismwa udalla.  raccolta,  a  uon 
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mm  pdora>  dii«g|^«vol»«  di  oo:taparAiacipiia«  ^«  4i 

mif  ctAore  bÌMieo4«iiMrÌQci(v  <ui  po'pià  vìo1ao9o  -Vfftia 

la  eorteccia,  M«  nol-seoeafe  acqaisU  9m  eoosislPEiM 

Ceraia»  dsra^  «d  k  pardo  ohe  fa  chiamato  SchUrodiwn» 

fwée  no  :qaÌDlo  del  juo  pa80^dt?ieiia{N]^  leggiero  d^e 

4*aeqiia»  ei  «oinpe.coD  nuborè»  e  preseota  «oa  ip^siM» 

•tata?  lii^'>  di;  omogecu^aioBUspiMiale  CQDsiaiéoait,  aV 

imi»e::voUe  ,€«0  oavità^  fili£araM<  i^nL contro..  tCol,.ii|i« 

croscopio  appariacoDO  granelU  hiaachi,  lueidi  eliceo- 

-tré»' ohe 'Fee.' crede  siano  feeele.  .     : 

-XiD  atesao  '  dieé»'  obe  iqueata .  aoeUoza  h  formala  ;  di 
ft^MolOfceUiaUre  «:aiag1ÌB  poliaeoafet  Là  sua  pi>IyAre 
•«edqttiata.ttD  cokire  bigio^eoKN  II  f uo  sapojre  aeipito 
(btfEiv' UB  *abr9  dopo  eaaere  alato  coeatìcatiOy  l'odore. è 
"Ognolr  pib  BeiMeos^  a  leiioré. della  sua  etàt  se  ai  trova 
4b  copiai  Questi  caratteri  .Tengono  modifioaii.  aentfi- 
flHmente  aéòoidaehii  i  granelU'sooo  stati  riaceoiti.  a 
ibrmeaoiie  noB  còmpitat  oppure  se  furono  nule  ce»* 
«eenroti  io  trkxppo*  veccbi«> 

•'^'  Nel  primo  caso,  datti  graoalU  sono  di  minor: mor» 
'ley'ji:  bio  odure  è  più  aggradevole,  meno  intenso»  fl 
téapoce!pinCtosto>  dolciastro  t  hanno  una  cooaisleaaa 
meno  tenace»  e  sono  di  un  colore  esternamente  naen 
•btiinDj  pHr  Polacco»  tntaniameate  ora  bianco  sporco» 
>ora  i^;gerniettte>JoIatOi  II  JòbrO' midollo  è  sempre  pia 
f  blando»'  dieso -mieto»  «meno  duro^  quasi:  non  osai  acre 
-la  iìauleoao»ie  pih:  facilmenlo  allonibile  daziarli  e  dal* 
cPntoaidftè.*  Breesntaao  quasi  aempireael  loto  apice 
t'<(«alolie  residòo  del  dislsotto  gsano»  nel  loro  oorpo 
quella  sostansa  bianchiccia»,  epomlesèente»  che  più^a 
r.lnngO'e  pià.tetiaèeineBle  «he.aai  fmnella  laetari  si 
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c6tis0rva,  hnmìiù  mittoriiOPepolatiirei  ed  alla  liAae*  ù 
mira  8p99$o  V  ammorbato'  pedicdllo  aotto  <onii»  ài 
ecutpù  biàO<H>-gialio  9  menlrècliè  IpèdieaUi  quasi- «6d 
mai  ti  trovano  attàoaati  a*graai  compiutam^nto  fu»* 

filati.    '•      •'•,.•■•»*  ti       :  :♦.     »      '.     # 

Nel  aacondd  Gaao>i  ^»0oiakii#ito*  aa^la  aegala'  ti  è 
kMiàta  quailche-'poco  Annestare ,  divieno  pi&  moHe, 
come  inumidita^  piti  fragile»  aoqiiiata  un'  odore  di  pa- 
Jce  potrido  a  di  grano -maroito,  ingtallisoe  intarMi- 
tnèifte,  diinane  frangìbile  fra  le  dita  ètarlata^  aequi* 
•la  OB«  aapore  acre  e  «tmronvo»  e  depoiita*  una  pol- 
lare laggiera  leggiera  »  a  di  eguale  odore  ,  e.  sapore 
«ere,  e  di  eolor  Tiólato^aenro.  La  pasta  fatta  coo-fii* 
rloa>  in  cu*  questo  grano  degenemto  entròviri  almeno 
|ier  'on  quatto  od  un  quinto  »  «si  squaglia  »  e  dà  «n 
{Mine  aaro-aaaorroy  sminussevole,  screpolato»  e  di-un 
aiipore  sticico^amarognolo.  Questa  pasta,  per  divenire 
Araoemabile,  abbiaogaa  di  doppio  lievito  e  di  mag- 
gior calore* 

i  Per  1'  analisi  poi  di  questa  sostanza  noi  ripetem- 
abo'  i  oimanti  di  F^autfaeUn  »  fFiggers  ^  Batqean ,  ed 
akri.    s 

•  A^lopmndo  l'etere,  noi  ne  abbiamo  estratto  Tolio 
.pilone  ad 'UÌ»;^4^ateria' grassa.  Per  messo  d'  nn  ini- 
buio  separammo  ìà^^nataria  grasso^oleo-Nsinosa,  obo 
galleggiava,  e  la  trovMhmo  composta,  oltre  la  dette 
(àostanze,  di  oerina  a  di  oriatalli  bia^abt  d»  sapore 
*nBiaro^  che  noi  solo  aecenniamo»  parehè  per  la  pra» 
lina  applÌ£aBÌQna,.coma  vedremo»  non  tanto  importava. 
•  Qoaaia  aoitatSi  aami^r^iiooia  è  d'un  colorilo  toa- 
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io-brano»  delb  consiiteoM  di  w  rob  »  feiiii4iqiaidt , 
olio  :  49Sta  UD  t«ip9re  9€to  e  QMMdenlf  g'  loggoranfNiU 
àuumó,  e  di  odoro  vifoao  e  Daoiranté«  o  .non  «apooi* 
fioabib  nà  coir  idrato  di  piHaifat  oè  ooU'amvioniM» 
liqaidiu  Uoa  libbra  di  segala  col  qnadmplo  di  0lavo 
a  7$^  di  Baumé  m  può  dava  pib  di  ua^oooia. 

L'olio  h  di  oo.  colorita  foasaatKH  di  oo  odoco  ia^ 
saoiO»  oatttaaole»  dManto  «o  aapora  dole^  di.graiaia^ 
cba  lascia  diatro  di  lè  no  po'  di  famfido,  di  moto  • 
di  naosaoiòb  Ha  la  eoaslatiiiaa  l|iiafi  egoala  a  qodla 
dall'olio  di  ridoo.  Trattato  aott'aloool,  quatto  fi  aeiof 
glia  il  prinaipio  roiinoio  oolocaBtoi  o  laaoia  qo  olia 
duaro^  saolorito»  di  no  aapoca  dolce  di  grascia*  L'o* 
Uo  resioiMo  etereo  ooa  è  eapooifioabilei  ma  beoA  Te» 
apresSD,  e  quello  aaceolto  a  caldo.  La  potassa  lo  ae» 
para  io  glicerina»  e  in  dna  materie  graase»  analoghe 
a  quelle  degli  olii  comuoii  solubili  perfettamento  nel* 
l'acqua  tepida.  L'ammoniaca  lo  conTcrte  pura  in  Ik 
oimento  solubile»  come  converte  gli  olii  oomnoL  S* 
mite  olio  privo  cosi  di  reatna  si  può  ottenere  anche 
coU'espressione*  Noi  ne  ottenemmo  qnattro  once  da 
otto  libbre  di  segala.  L'etere  dunque  ne  estne  ma^ 
gior  copia. 

Diremo  alla  sfuggita»  contro  un'assersione  di  Bon^ 
jeani  che  sia  ooirebolliziooe»come  anche  dopo  ìm  toa» 
lefiiaìooe  si  ottiene  l'olio;  sicohè  questo  non  pub 
cOBvartÌMi  intammente  in  resina  »  eaaando  »  come  d 
consta^  di. natura  affatto  opposta. 

Faeendo  evaporare  l'alcool»  in  cui- era  aciolta  In 
malocià  resinosa»  si .  ottiene  una  resina  di  uo  eoioiito 
caffè  scoro»  di  oooaiftenaa  eemi«solida>  di  nn  sapoea 
assai  nauseoso»  sid  genarif»  un  po'noae  ^  amarrtgnn^ 
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lo  ;  il  luo  odora  i  emineotwnento  wofO|  proprio  doIUi 
iogala  cornuta^     . 

Aocho  r  etera  può  ef tra^  olio  pi^  chiaro^  meno 
raeiaoiOt  quasi  inerte,  se  si  adopera  segala  già  bol« 
Ut4(  ^eir  alcool  concentrato ,  e  privata  cos\  dal  prio* 
cipio  rasinoso»  Di  quast^olio  chiaro  si  senA  Bonjeaa 
una  volta  sopra  no  pollo^  ed  avendolo  trovato  ineC» 
Qcace  f  attribuì  la  oiosa  alla  bollitura,  e  non  a  ciò  che 
rimarca  egli  $tB$$o  :  che  «  il  avait  prdalablement  subì 
de  fortes  .d^poctions  alchooUqoes  pour  en  separar  ìm 
rasine  »;  mentre  noi  dimostreremo  che  questa  bolli* 
tura  non  impedisce  la  sua  virulenxa»  siccome  lo  ab» 
biamo  cimaroato  nelle  anteriori  osservaziosiiw 

taàtrsiBaff  0  wuk*  aicooa^ 

•         •  ♦  ■  .  .    ■ 

Posta  io  maceraeione  per  qoal^  giorno  una  lib* 
bra  di  segala  polverizaata  io  libbra  qpiattrp  di  alcool 
da  38^  a  4o^  di  Baun^,  e  quindi  fattolo  boUira  leg- 
germente per  un  quarto  d'ora  a  bagno  maria,  o  me* 
glìo  lasciatolo  alla  temperatura  bollente  per  qualche 
ora,  si  ottiene  una  tintura  di  colora  vinoso,  evapo- 
rata la  quale,  o  col  measo  d'una  temperatura  a  4o^, 
od  al  sole,  si  ottiene  circa  cma  mesa'  oncia  di  una 
sostanaa  semi*rasioosa,  composta  di  vera  resina,  di 
segalina,  di  materie  grasso^oleose,  e  di  un  estratto 
nitrogenato,  osmasomio  vegetale  niHninato,  innalzi  che 
BersaUus  ne  dimoatnsse.la  mojtiforme  composizione. 
Dissolvendo  nelt'  acqua  o  nell'  etere  qnestp  estratto 
akoolico,  il  prineipiQ  oitrcigaoajto  vesta  sciolto  nel* 
l'acqua  e  indiseiolto  ne|r^terje#  Adoperando  l'alcool 
assai  concentrato,  soiogUando.  cioè  molto  estratto,  in 
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poca  àù%0  di  alcool,  ai  |pu&  aodie  ottonare  la  resina 
separala  dalla  malaria  grassa»  die  vi  rimaneTa. 

Qui  uralasoiamo  tutte  le  altre  particolarità  seritle 
in  varie  dissertaaionii  in  proporito  «f analisi,  solo  ag- 
giuDgeodo,  che  se  si  vàole  ottonerà  la  polvere  di  se» 
galina,  bisogna  adoperare  la  tintnra  alcoolica  boltentot 
in  copia  di  molte  libbre,  filtrandola  ad  alta  tempe* 
ratùra«In  questo  modo  si  otterrà  col  raflreddamento 
n  deposito  di  nna  sostante  oscura,  grassa,  glutinosa, 
b  quale  sciolta  neiP  etere,  abbandonerà  una  parto 
della  sua  materia  grassa^  e  lascerà  un  sedimento  di 
colorito  chinoideo,  il  quale  coH'essiccasione  si  ridurrà 
in  polvere  grassa  un  po'  dura,  di  un  odore  sui  ge- 
neris, nauseoso,,  e  di  un  sapore  leggermento  amaro 
ed  acre.  Questo  è  I» aegoleia od  ergotina ^Itt  quale  ab- 
biamo anche  potuta  ottenere  sciogliendo  f  estratto 
resinoso  neir  alcoot  in  copi» 'Appena  sufficiento  per 
Saturarne  la  resinai --^  La  segslina  rimarrà  ìadisciolta. 

Facemmo  pure  molte  altre  indagini,  che  verrà  in 
acconcio  di  toccare  alla  sfuggito,  per  attonerci  ora 
soltanto  a' termini  dei  Programma,  cioà  ad  indagarne 
è  stobilirne  la  sostonsa  attiva. 

Fertanto  richiameremo  soltanto,  che  avendoci  la 
chimica  organica  dimostrato,  che  la  composizione  prin- 
cipale deVegetoli  consta  di  carbonio  e  degli  elementi 
dell'acqua  nella  loro  giusta  proportione  ;  e  che  quella 
della  cerai  dell*  olio  e  della  resina,  à  anche  formato 
di  questi  elementi,  più  di  una  quantità  d'idrogeno,  la 
segala  cornuto  sarebbe  una  conversione  od  aborto 
de'  principi!  farinacei,  acotati  q  non  aaoteti,  per  for* 
mare  principii  più  idrogenai. 

IX  questi  noi  soltanto  oatveiemo,  degli  attivi,  eiot. 
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o  sapposti  ftttivi;  e  sooo:  i.^  I'  oKo,  a.^  la  resina» 
S.^  la  segalina,  4*^  la  sosUnsa  giasao-Nsinosa»  6^  la 
praparaaooi  idfo«alcpolidie  ad  acquosa^ 

am'oLio. 

ImportaoUsnma  cosa  par  h  pratica  applicatone 
alla  è  quella  di  distiDgaere  V  olio  resinoso  da  quella 
espresso»  oppure  da  quello  da  cui  si  estrasse  la  ra^ 
aina«  Con  questo  noi  vedreino  cadere  tutti  i  misterit 
della  sua  applicaaidne  ed  azione.  A  qualche  centi- 
na jo  sommano  le  prove  che  io  fóci  $\  nello  spedale  ^ 
che  su  fasta  clientela  co*diversi  preparati  di  quest'olio. 

Già  la  osserraaioni  antecedenti»  quasi  tutte  colPolio 
resinoso  '  governate^  ci  provano»  come  poche  gocce  di 
aasò  valgano  a- prodarre  quegli  eSsttt  che  da  larga  doso 
della  sostaosa  si  potevano  ottenere»  come  vedemmo 
■alla  Oss»  L*  »  IL*  »  XL*  e  XlXf  nelle  quali  esseni 
dòsi  adoperato  od  un  misto  di  olio  e  resina»  oppora 
l'olio  resinoso  estratto  da  segala  dopo  T  espressione^ 
cioè  quasi  resina  pura»  si  ebbero  intensissimi  effettL 
Taceremo  dunque  dell'  olio  resinoso  per  solo  rifa» 
rima  ivaooi  iBffetti  sopra  di  noi»  passando  quindi  ad 
aleuni  esperimenti  sull'  uomo  sano  e  malato»  e  sa 
animali»  per  làesso  A  delTolio  espresso»  che  di  qnelU 
ottenuto  coli*  etere»  ma  depurato  e  privo  in  gran 
parte  della  resina  còl  macao  delf  alcool 

BSftAlBffVt  iOUL  Witfy* 

Bsraa.  XVL*  •—  Il  primo  io  fui  a  fame  il  paragooci 
incominciando  dal  prendere  sei  gócce  di  olio  coli'  ib* 
tera»  e  depuratib  colf  alcool  a  freddo  i  senza  prcfrare 
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gnu  èhè:  indi  oieeciJleiido  a  goco»  iS|  di  poi  «  34f 
dalli  ao  affi  37  febbnjo  i84a.  Con  qnaat'  altima  dose 
ne  ebbi  a  rtseoUie  gii  effetti  sommentovati  della  se- 
gala polveriszata^  ma  pi&  deboli,  eioè  minore  sten- 
cheiza  e  peso  allo  stomaco.  I  polsi»  che  erano  a  74f 
si  ridussero  a  66 ,  sansa  scemare  di  molto  la  loro 
vigorlai  il  respiro  quasi  milla  cangiando:  e  qnestt 
leggieri  sintomi  ad  on  residuo  di  resina  in  queffdio 
tuttora  contenuto  io  aittiibuii;  i.^  peiebè  diflSeilèienttt 
sensà  ebollizione  V  oHo  eede  att*  alcool  tutta  la  Sun 
resiéa  ;  a.^  perchè  T  olio  adoperato  riteneva  tuttaTin 
qualche  traccia  di  odore  e  di  sapore  resinoso; 

Esmu  XVUfi  AdA  16  aprile  184S ,  a  ore  g  dd 
mattino,  quari  a  digiuno,  sano  ,  con  pobi  a  671  pin|i« 
tosto  duretti  e  resistenti,  respiro  19,  onte  in  calci» 
Bcfrmale,  ebbi  9  coraggio  di  sorbirmi  noire  grani  di 
oUo  rdsinoso-scuro  di  segala  comiita,  della  medesiiiMr 
preparatone  esaurita  da  Peano  e  Latorve  (vediOss;  XL^ 
e  XQ;*)  :  come  questi  me  la  feci  preparare  nella  mu# 
dlagglne  di  gomma,  e  la  presi  m  unTora,  sicahfc 
alle  IO  era  tutta  esaurita.  Meai^  ora  dopo  «li  sentii 
una  sensazione  di  freddo,  eome  se  mi  tremassi  ad 
ima  bassa  temperatura ,  mentre  il  termometro  A*  di 
mia  camera  notava  gr.  i4  (non  feci  naai  un'esperiena» 
a  meno  di  gr.  ra  di  temperatura)i  questo  freddo  mi 
abbrividiva  proprio  più  verso  le  schiene  e  gli  arti 
pelrici,  che  altrove.  Indi  provai  nausee,  rinrii  gazori» 
col  gusto  del  sorbito  rimedio  ;  la  tMta  mi  diveniva 
pesante  e  dolente,  non  però  a  segno  da  impedirmi 
leggiere  occupazioni  mentali.  A  mezzo  giorno:  polsi 
61,  indeboliti,  molli  ;  cute  fresdietta;  seguitava  la  pe« 
santezza   di  capo,  e  sopravvenne  dolore  alle  giooo* 


nSSt 

diia  I  stufa  H  gmv«  stMciwna  ,i  oon.  dolori  ai  ndL* 
leoU^  brividi  o  formieolb  a  tulle  V  eatramitk;  con* 
tiottano  i>  riovii  eoo  leggiero  atriogimeiito  al  :pelto 
da  rendere  penosi  gli  atti  del  lespirow 

Nel  dopo  pranso  i  smUMui  lotti  eiaao  quasi  spa« 
liti ,  peroÙ  eoBie  le  altre  vdle  io  aveva  bevute  vino 
pib  ffJiielto  durame  il  pranso. 

Esm.  XVlJLL*— Do  muratore  nomalo  Biaeeo  6to* 
teppe,  attempato  d'anni  69,  celibe»  tvnioso,  di  lem* 
peramdnto  linfatico,  abito  sob^cachetico,  statura  e* 
corporatura  messane,  per  la  grave  età,  pel  rigore  del 
verno  e  per  l' incomodo  dell'  eniia  malagevolmenlo 
trovando  lavoro  e  sostentamento ,  cercava  li  ig  feb- 
brajo  1843  ricovero  nel  nostro  spedale,  dicbiarando 
provare  qualche  lieve  dolore  nel  ventre.  Ma  allorché 
il  domani  fti  meglio  esaminato,  si  riconobbe  integra 
la  Sua  sanità.  Sfinimmo  allora  a  sottoporlo  aU'asiono 
delf  òlio  espresso  e  della  segalina  in  modo  da  non 
nuocergli.  20  febbrajo  mattina:  polsi  normali  a  64» 
respiro  ao,  fuasiooi  tulle  in  stato  naturale:  segalina 
gr»  6|in  once  Ire  di  mueilaggine  di  gomma  arabica, 
ai  mattina:  gr.  6,  e  ripeUsione  la  sera,  aa  mattina: 
gr.  9.  Per  regime  messa  porsiooe,  doà  due  abbon* 
danti  minestre,  sei  once  di  pane^  di  carne  e  di  vino^ 
e  brodo  di  vitello.  - 

Nel  primo  giorno  non  vi  fii  sensibile  osogiamento 
in  vernoa  fonuone.  Nel  secondo  giorno,  polsi' 61 , 
nessun  altro  sintomo.  Terso  giorno ,  polsi  56;  più 
fiacchi,  leggiero* peso  aHo* stomaco  e  pallore  in  viso» 
iodi  nel  quarto  ritorno  allo  stato  primiero.  Lasciatelo 
in  quiete  sino  li'  34*  gli -propinammo-  V  elio  espresso 
in  dose  di   due  dramme,  gr.  lao,  nella  mueilaggine 
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booM  sopirà.  .Brano  io  ^puH  A  rilonHiCi.i|MM  a. 04» 
ma  ti  serbavano  lollaviapiù'  minolìt  più-  finodiK 

Li  25  e  itì  si  ripeta  a  meaz'onoia  dàdaìia' gpomos' • 
nessan  cangiamaoto  nk  dUbraàooe  in  Teffona{iinaioiió> 
ddla  vita.  Avendo  proso  il  malato  ooa  parte  di  qiaé- 
ato  rime4io  sotto  i  nostri  oooin  ;  possiamo  aeeer^to, 
della  fedeltà  dell' esperiensa»  la  quale  d'altra  parte* 
essendo  in  tutto  oniforme  a  quelle  altre,. cjie  saremo 
per  rifiorire»  provano  e  eoo&tfmano  quanto  la  Com^« 
missione  di  Farmacia  di  Parigi  iooaricata  di  esami*, 
nere  il  lavoro  di  Bonjean,  avovn  attestato»  cioè  l'in*, 
noeoità  dell'  olio  ospresso»  e  la  nulla  Sua  aaione» .     , 


Capitarono  in  geooafo  184»  nella  nostra  innirmeria 
due  donne  sensibilissime^  <fi  tempra  acci tabilor  tfi^ei^' 
due  in  condiatone  di  morbi  o  di  eccitamento  adatti, 
aPpropbsito  :  ecoone  i  fatti. 

Ossaav;  XVI.*  ^-*  Una  serva»  Gr<>ssó  Ltic^ziai.d'annl 
45,  di  temperamento  bilioèo  eccitabile,  e  di  ròbus.ta> 
complessione ,  alta,  magra,  e  bruna  di  pelle'  oapeUi 
ed  occhi,  era  venuta  allo  spedale  li  la  ottobre  pec 
odontalgia  reumatica  in  un  con  bronchite  crònica  .da 
ben  quattro  mesi.  Costei  salassata  due  vòlte  oelprim% 
giorno,  frtta  traspirare  con  infusione  di  tiglio .sti- 
biata,  e  quindi  per  ben  tre  volte  purgata ,  si  trovava 
beoe  della  sua  odontalgia. 

.  Quando  li  sa  novembre  ftuove  cause  reumsticbe» 
ed  ernori  dietetici  diedero  mossa  alla  non  mal  astinA^ 
sua  bronchite ,  sicché  aocompagnatasi  questa  coUs 
febbre ,  con  dìffieoUà  dell'  anelito ,  con  cute  incalo? 
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rita  j  S66ea  »  mordace  »  lingua  asciotta  ,  velata  di  pa* 
Cioa  giallastra,  febbre  con  polsi  darii  irritati  i  fre* 
quenli  (86),  respiro  breve»  precipitato  (918)1  pomelli 
rosseggianti I  tosse  incessante,  profonda,  con  copiosi 
escreati.  —  Olio  espresso  di  segala  a  gr.  a  4* 

U  di  seguente  gr*  48:  medesimi  sintomi^  niun  in* 
comodo  di  stomaco,  e  sollievo  leggiero  della  tosse 
prodotjk)  dalla  mncilaggine. 

Scorto  il  nessun  efietto,  si  ricorre  il  no  all'  dio 
resindso*souro,  ottenuto  coU'etere  ed  alcool  bollente, 
in  dose  di  gocce  sei^  e  si  ripete  il  ài  (x). 

Efficaci  e  pronti  ne  furono  gli  eBetti,  a  segno  che 
Il  ai  i  polsi  si  ridussero  a  76^  il  respiro  «a  ao;  la 
toue  era  meno  profonda  e  frequente:  il  aa  la  esa- 
lata era  apiretica,  per  uscirne  sana  jl  primo  dieerabra*' 

OssERv*  XVIL*—*  Riferirò  in  iscorcio  di  certa  Vionè 
Felicita,  giovane  fanciulla  di  a3  anni,  <di  volto  co-, 
lorito  ,  di  alta  e  soda  corporatura,  ma  dismenorroica, 
e  soggetta  a  vomizioai,  la  quale  curata  e  risanata  i 
nello  spedale  (  N.^  6),  dalli  6  ottobre  .184^  per  an*, 
gioite  con  quattro  salassi  e  parecchi  purgativi  d' olio» 
di  ricino»  provava  una  ricaduta  li  ao  novembre»  Falto- 
le  tre  mhsioni  di  sangue,  persisteva  un  orgaatno  di. 
tutte  le  arterie  con  palpitaaioai  di  cuore  ed  aneurisma 


(1)  Aache  con  qaesto  mezEO|  cioè  facendo  bollire  dcìltL  .se*. 
gala  nell'  alcool,  dopo  essere  stata  in  macerazione  GO  ore,  quindi 
aggiungendovi  a  caldo  dell'etere  in  eguale  od  anche  in  mag- 
gior copia,  e  lasciando  il  tatto  in  ripòso'  per  46  ore,  poscia 
filtrando,  ed  evaporando  a  calore  solare  ó  di  stafa^  si  ottittna 
nn  olio  misto  a  molto  resina ,  ed  assai  attivo.  (  Noia  ttQgmf^kiL 
dopo  il  conseguito  premo  ). 

Ammau.  FoL  CIX.  17 
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attivo  del  suo  Tentricolo  destro.  I  polsi,  erano  assai, 
frizsanti ,  un  po'  resistenti,  a  89»  la  pute  secca  ed 
urente,  la'  lingna  rossa,  liscia  ed  asdntta,  le  gote, 
accese,  divenuto  9  volto  di  nn  colorito  itterico  per 
le  molte  sinoehe  gastro-reumatiche  già  sofierte,  e  per 
le  solite  sne  ambasce  di  stomaco  frequenti,  non  che 
per  gli  sforzi  di  vomito  ad  ogni  leggiero  eccesso  di 
cibi  stimolanti  od  uso  di  vino,  o  rimedi!  per  quanto 
poco  fossero  irritanti. 

Qui  si  esperi  T  olio  espresso  del  grano  cornuto  in 
dose  d*  uaa  dramma  li  aa  novembre,  e  di  una  dram- 
ma e  mesaa  nel  giorno  dopo  nella  solita  muci- 
laggine.  * 

Appena  provò  qnel  leggiero  peso  di  atomaco  so- 
lito a  riaentirsi  dall'  uso.  delle  sostanze  oleò»mualag- 
ginose,  ma  niun  cangiamento  aensìbile  nelle,  fuoaioni 
vitali  e,  ne' sintomi  morbosi. 

Allora  si  cominciò  il  a4.*  sottoporla  all'  oso  del- 
l' olio  resinoso«-etereo ,  affatto  separato  da  ogni  so-» 
atattza  grassa,  piuttosto  debole  ,  di  poco  colore ,  di 
odore  resinoso,  ed  in  dose  di  gocce  sei  da  esaurirsi 
nella  giornata.  DI  questo  ne  prese  il  34»  ^>  ^^*  ^9 
novembre,  ed  il  i.^  diceqibrei.  Con  questo  si  abbas- 
sarono i  moti  arteriosi  e  cardiaci,  ed  il  polso  il  a8 
era  normale  9  solo  persistendo  qualche  palpilo  con 
vampe  di  calore  al  viso ,  e  con  la  pelle  un  po'  inca- 
lorita, ma  meno  secca.  H  ventricolo,  è  vero,  durava 
molta  fatica  n.el  ritenere  quella  sostanza.  Ebbe  anzi 
alcune  voa^izioni;  ma  scemò  la  sete,  la  lingua  si 
reset  pi&i  umida,  piò  impaniatii,  bianchiccia;  e  l'am-^ 
baaeia  di  stomaco  a  lei  abituale,  dopo  eaeersi  alquanta 
inacerbita  sotto  V  uso  dell'  olio  etereo,  di  poi  parafa 


/ 
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scemare  9  sicché  ci  kiciàmnMy  andare  ad  accordarle 
maggior  nutrimeoto.  Alloraqaando  il  io  dicembrci 
epoca  de' suoi  mestrui»  sorsero  dolóri  lombari  ef  del 
ventre,  crebbe  l'ambascia  del  petto»  si  svegliarono 
pia  concitati  i  palpiti  del  cuore»  finchi  addì  ii  ap« 
parvero  essi  appena  più  àbbondiftiti»  di  colorito  sbia- 
dito» accompagnati  con  isforzi  di  vomire^  ma  eoa 
sollievo  ne'  polsi  e  ne'  moti  del  cuore.  Qui  si  fece 
ritornò  all'olio  resinoso  in  forma  pillolare»  cioè  grani 
otto  in  dodici  piOote.  Le  quali  in  sul  primo  creb« 
bero  i  dolori  renali»  ma  poi  più  copiosi  e  pia  rabi« 
condi  fluirono  i  catameoii»  procede  migliorando  la 
sua  salute»  tanto  che  il  dieci  di  questo  naese  uscia 
a  guarigione  compiuta* 

X5PERI£XfZE  SVOU  ANIICALI. 

EspER.  "XIX/*  —  Li  27  maggio»  ad  tma  gallfna  di  un 
anno»  fedi  inghiottire  quasi  dofe  dramme»  gr.  tiS  di 
olio  etereo  a  freddo  »  ma  deportito'  in  gran  parte  della 
sua  rèsina  per  mezzo  dell'  alcooL  Di  nulla  io  m'  ac- 
corsi aver  essa  subito  modificazioni  notabili.  Impe- 
rocché il  mattino  dopo  schiamazzava  secondo  il  suo 
solito  per  fare  P  uovo»  la  cresta  si  conservava  rossa 
e  fresca  come  prima,  e  con  avidità  cibavasi.. 

Li  a  giugno»  pi'ese  gr.  64  di  materia  grasso-oleo* 
resinosa  »  ricavata  dalla  separazione  dell'  olio  etereo 
col  mezi^o  d'imbuto;  qnattro  ore  dopo  era  più  fredda» 
con  leggiero  colorito  violaceo  sugli  estremi  lembi 
della  frastagliata  sua  cresta  fattasi  un  po' più  appas- 
sita. Indi  alctiné  ore  dopo  era  più  abbattuta»  man- 
giava poco»  ed  a  stento  digeriva  il  cibo»  che  si  tro- 
vava nel  ano  gozzo  allorché   venne   aottoposta  allo 
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sperimento  I  e  squacchecava  firequentamenta.  Per^  non 
tralasciava  4i . dì<nostrarsi  selvaggia,  e  di  schiamas- 
sare  di  tanto  in  tanto.  Li  3  detto:  quasi  nello  stessa 
stato,  anzi  la  cresta  pareva  essersi  resa  pib  violata. 

4»  5  e  6  detto:  andavano  sminuendo  i  sintomi, 
fioche  li  8  trovandosi  in  perfetta  salute,  ed  esseo- 
dolesi  perfino  squamata  la  cresta ,  ove  era  stata  ap» 
passita  e  violata,  e  quindi  rigenerata  quella  epider- 
mide, noi  le  facemmo  ingollare,  li  9  detto  ^  gr.  So 
di  estratto  resinoso-alcoolico  depurato  coli'  acqua 
calda.  Appena  due  ore  dopo  già  si  dimostrava  atto* 
nita ,  stupida ,  spossata ,  colla  cresta  pallida  pallida 
e  floscia  totalmente,  e  quasi  fredda;  freddo  era  puro 
tutto  il  suo  corpo  prima  cosi  vispo  ed  incalorito  ; 
languidi  gli  occhi ,  ed  assopiti. 

10  detto:  dal  giorno  prima  quasi  pi&  nulla  aveva 
mangiato,  non  ischiamaazava ,  poco  o  nulla  fugg^iva. 
Era  sempre  fredda,  e  compresa  da  tremiti  di  tutti  i 
raìiscoli,  col  capo  chino,  pesante,  soporosa,  con  gli 
occhi  semichiusi,  la  pelle  avvizzita^  e  le  penne  arrof- 
fatte;  la  cresta  divenne  violacea,  ma  di  maggior  ca- 
lore che  il  giorno  innanzi  ;  le  gambe  erano  fredde, 
trambasclanli ,  intirizzile.  Aggravandosi  ognor  dipptii, 
questi  sintomi  la  trassero  a  morte.  Fra  questo  mezzo 
la  cresta  si  rese  ognor  vieppiii  violata ,  floscia  e  poi 
nerastra.  I(opo  il  terzo  giorno  si  trovò  maggiormente 
incalorita,  quasi  febbricitante;  ma  lente  erano  le  sue 
digestioni,  non  ostante  che  poco  si  cibasse:  aveva 
sete  e  scarichi  di  ventre  frequenti. 

Negli  ultimi  giorni  si  resero  lividi  i  muscoli  pet- 
torali, indi  apparvero  chìatzo  violate  sullo  sterno  ed 
addomine ,   infreddò   di  bel   nuovo,  non   beccò  più, 
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ma  bofetto  frequonlemeDla  ^no  al  fioe  de||a  tua  vita, 
nel  coi  altimo  giorno  era  inunobiloaSalto^  inrigiclita« 
adnijata  seoaa  potere  starai  alzata ,,  e  eoo  moti  vitali 
appeoa  seoaibili. 

Aperto  il  800  eadavere  appena  ettitita^  aravi  rigi- 
dità cadaverica»  che  tosto  svaniva^ 

Appariva  un  lividore  iosao<irìolato  aol  goooi  sullo 
atamo  e  soli' addomioe.  La  cote  era  flosda»  e  le 
penoe  qoasi  da  sé»  od  almeno  con  leggiero  sforao  si 
^ttrsevano.  Poco  tessoto  cellolare  sotto  cutaneo»  slc^ 
^  quari  dipelata  arane  la  cut^  e  separata  da'sotto# 
poeti  tessuti  da  una  linfa  di  bianco  verdognolo,  ch^ 
gccnpavB  tutta  la  superficie  del  corpo,  massimamente 
poi  sulla  parte  anteriore  dellp  sterno  e  dell'addomine. 

Quel  lividore  violato  summentovato  della  cute  si 
iotemava  sopra  le  stesse  sostanze  nel  gozzo  rac^ 
chiuse»  e  nel  tessuto  adiposo  che  era  tra  la  cute  ed 
i  muscoli  addominali. 

Il  sistema  muscolare»  e  specialmente  {  pettorali» 
pallidi»  flaccidi»  umidi  e  gelatinosi  »  direi  quari  sfi< 
brati.  Le  capsule  articolari»  massimamente  le  ilio«fe« 
morali  e  superiori  delle  ali,  ammollite  si  che  pa« 
reano  macerate.  La  cresta  era  secca  »  nera  estema- 
mente,  ecchimosata   internamente.    . 

Capo.  — «  Membrane  cerebrali  iojettate  leggermen- 
te ;  turgide ,  con  istravasamenti  erano  le  porzioni  del 
cervelletto,  del  midollo  allungato,  ed  anche  de'  lobi 
Ottici  ;  il  sangue  ivi  ed  in  altre  parti  congesto  era 
più  rossigoo»  ma  liquido,  dì  un  aspetto  quasi  de- 
composto. 

Ammollimento  universale  del  sistema  cerebro«spi- 
l)»Ie»  piii  intenso  ne'lobi  anteriori,  con  punteggiamenti 


rossi»  •  nel  midollo  allaogato^  e  molto  pihnel  gon* 
fiameslo  ioferiore  o  coda  del  midollo  spinale»  Ivi 
eravi  stravaso  graode  di  una  linfa  bianca,  gelatinosa» 
ed  il  canale  midollare  si  trovava  spappolato* 

Jhrace.  •*-  I  polmoni  erano  ritratti  >  congesti,  non 
crepitanti:  il  cnore  era  flaccido  -e  conteneva  alciUMi 
gocce  di  sangue  selle  sue  cavità  destre  e  nell*  orec-^ 
obietta  sinistra* 

jiddowiim»  — «  Il  gosso  ed  il  ventricolo  ripieni  di. 
brinate  e  di  frumento  poco  digeriti.  Anzi  n^U'  in- 
gluvie sotto  la  prementovata  ecchimosi  esterna  eravi 
anche  lo  stesso  colorito  violato,  ed  i  cibi  erano  acidi 
ed  un  pò*  puzsolenti  e  fermentati*  Ninna  apparente 
alterasione  del  ventriglio,  fuorché  una  tinta  un  pò* 
piii  nereggiante  della  sua  membrana  interna.  I  suoi 
muscoli  erano  i  soli  del  corpo,  che  avessero  serbato 
il  loro  rosso  colorito,  e  la  debita  consistenza  a  fibro^ 
sita.  &li  intestini  non  presentavano  veruna  alterazione  t 
solo  r  infondibolo  del  retto  era  disteso  da  feci  li* 
quide  e  gialle,  mistA  ad  alcuni  granelli  di  frumento 
tuttavia  intero. 

Insomosa,  abbenchi  fosse,  poco  dimagrata  questa 
gallina,  tuttavia  da'  sintomi  durante  la  vita  preseo* 
tati ,  e  dallo  stato  degli  alimenti  nel  tubo  gastro^en*» 
terico  conservati ,  si  veniva  a  chiaramente  conoscere, 
che  le  facohh  digestive  erano  state  tronche  e  para* 
lizzate  appena  ingcjata  la  resba.  H  fegato  era  am-* 
mellito  9  nericcio  e  la  sua  vescichetta  biliare  enorme'* 
mente  distesa  da  bile  densa,  di  verde  intenso^  L'ovaja 
conteneva  pochi  ovicini  del  volume  di  un  pisello  f  i 
reni  erano.  ammotUti,  granolati,  qoasi  mareisati  io 
gtallo<-Gastagno. 
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Nnlla  4^  partioolare  itti  becco  »  •  sullo  alm  parti 
chi 'corpo,  faòrcbè  lividore  folfe  jpfote. 
:  QiiMli  risnlUiincDU ,  sebbene  slmili  in  gnn  perla 
e  quelli  dello  sperimento»  noi  avremmo  potuto  oitaet* 
terll)  tuttavia  ci  è  parato  cosa  migliore  di  ripeterli, 
perchè  importanti  pev  gli  esperimenti  a  per  le  con* 
olnsioDi  evveDÌre. 


*  Che  Questo  sia  il  vero  attivo  principio  deDa  segala 
speronata,  già  lo  abbiamo  lasciato  intendere  per  mesto 
éì  alcuni  esempi  chiari,  incontrastabili. 
'  Ma  poiché  ne  possediamo  di  molti,  appositamen- 
te apparecchiati,  e  tali  da  sfidare  qualunque  opposi- 
tione  per  quanto  ragionata  ella  sia ,  cos\  alcuni  noi 
tospòhremo  de'  piò  incontestabili  e  governati  con  essa 
sola  senza  V  ausilio  delle  cacciate  di  sangue ,  ed  al- 
triò  qualsivoglia  curativo  presidio  ,  non  omettendo 
persino  alcun  che  della  sua  azione  nello  stato  fisio- 
logico. ' 

EFfBTTI   NELLE   MALATTIE. 

OssBBV.  XYIIL^ '^  Angine*  .^  G.  B.,  garzone  vermi* 
crilap ,  di  temperamento  sanguigno,  di  robusta  com* 
plessione,  di  anni  16,  già  stato  invaso  alcuni  mesi 
innanzi  da  altra  angina ,  trova  vasi  il  io  gennaje 
1845  affetto'  da  universale  mal  essere ,  con  drfBcoità 
neir  inghiottire,  rossore  e  turgenza  notevole  delle 
finicr,  dell'  ut  ola  e  delle  tonsille  ;  febbre  con  polsi 
Ireqoeoti  e  gagliardi,  sete  intensa,  lingua  rossa  e 
seeea,  viso  acceso,  capo  dolente  e  peèante,  pelle  iti*' 
calòrita  e  matezsata  universalmente  di  un  rosso  qwei 
morbilloso. 
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Iq  qastto  stato  itavasi  ridotlo  io  lellD  dal  giooio 
iDDaosi  sonta  porri  riparo»  ed  avvesso  alla  cacdatv 
di  saagocu  Allora  tosto  gli  ministrammo  la  resina  a 
ff.  4»  da  ripetersi  verso  serr,  in  pochissima  dose  di 
moctiaggioe  9  per  la  grande  molestia  nel  sorbire ,  la 
quale  di  mano  in  mano  aleggiava  lo  strangolamento, 
la  febbre  e  gli  altri  siatemi,  a  tal  che  nel  temo  giorno 
r  infermo  trovavasi  convalescente.  B  non  k  a  tacere  ^ 
che  ebbe  a  soffrire  T  egro  fimciullo  nausee  pioliattiap 
vomÌ4Ùoni,  ambasce  di  stomaco  durante  k  presa  della 
prima  porsione}  assai  meno  nella  secondat  aeoyapeiò 
che  il  d^  dopo  abbia  patito  il  menomo  inGomodo» 

OssBRT,  XIX**  -<•  Un  robusto  e  tarchiato  vaockrot 
per  nome  Bruno  Antonio»  giovine  di  18  anni,  di  volto 
colorito,  di  pelo  castagno,  no(^  mai  stato  prima  af« 
fstto  da  qualsiasi  mala ,  in  seguito  a  protratti  gravi 
lavori,  e  freddo  colto  mentire  molle  di  sodore  espo» 
nevas)  ad  impetuosa  corrente  di  aere  fresco  >  risenti 
da  principio  freschezza  di  tutta  la  sua  vita ,  dolori 
od  incordatura  a'  muscoli  del  collo,  inoltre  molestia 
grande  nell'  ingojare,  vivo  rossore  ed  enfiagione  delle 
^uoi  e  deir  uvola  fattesi  calda  ed  asciutte;  pesan* 
tessa  e  vampe  di  calore  al  capo,  e  febbre  rigogliosav 
con  polsi  duri,  turgidi,'  irritati,  ed  assai  frequenti 
(  Ita);  pelle  incalorita  e  sudaticcia^  lingua  con  bordi 
di  vivo  rosso  ed  asciutta,  sete  ognor  vieppiù  iocal- 
aanto  per  la  difficoltà  nel  poterla  saziare.  In  così 
fitto  staio  noi  lo  trovammo  giacente  nel  nostro  spe- 
dale la  sera  dell!  11  aprile,  al  N.^  4^»  ®  d®'  ^^^ 
giorno  di  malattia.  Qui  le  missioni  di  sangue  erano 
imperiosamente  indicate ,  ed  ostinatamente  rifiutato 
dal  fanciullo,  cui  non  era  mai   stata  tocca  la  vena; 
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oqd*  A  tl^  cercando  di  diScrm  teDM  sao  oociiineDtOt 
gli  dommo  gr.  4  della  resina  io  diaoorsoy.ch'egli  af* 
firettavasi  di  presto  esaurire,  eolla  baooa  Gdaeta  di 
gpadagnarri  senz'altro  la  sua  guarigione.. 

B  per  verità  era  il  domattina  scemata  la  febbre,  il 
polso  soltanto  ad  88,  la  gola  era  quasi  come  nello 
elato  primiero,  però  sempre  nn  poVerso  la  miglioran- 
1^  Bipetiaione  dal  farmaco.  In  quella  sera  trovatolo 
|ioco  amm^Uonto  coù  polai  e  64f  et  raddoppia  la 
4ose  della  resino. 

Nel  mattino  segnante.  Cereo  di  enra,  diminuiti  tatti 
i  etnlooM,  odb  i  polsi  •  73^^  ai  ripetono  altri  oAlo. 
grani. 

14  aprile,  qnarlo  di  cura';  oontinoa  il  migliora» 
mento  f  i  polsi  a  70  ;  Q  eagasso  inghiottisce  faoiU 
mente  ;  V  ngola  è  qoasii  iKNrmale ,  vigente  solo  la  tu» 
Oiefaaione  deUe  tonsille  ison  rossore  meno  intenso 
delle- fauci  «  e  stitiohezsa  dell' alva  Si  ordina  un'on» 
«ia  e  mezio  di  elettoario  lenitivo  per  ottenere  alcnne 
mosse  del  corpo.  Serbatasi  sempre  più  io  bene  ogni 
t»sa,  il  nostro  vacearo  nscivane  perfettamente  guarito 
«1  aS  dello  slesso  mese. 

OssBitv.  XX.^  -^  BrancO'fastrUe.  -*  Traevasi  al  nu» 
mero  56  dello  spedale,  li  ai  aprilo  i843,  un  giova- 
netto falegname,  d*  anni  16,  di  robusta  tempra ,  ma 
già  stato  travagliato  da  alcnne  bronchiti,  febbri  pe- 
riodiche e  cefalalgie.  Il  quale  espostosi  una  sera  al* 
r  aria  fredda  tuttavia  estuante  e  trafelante  per  gravi 
dorate  fatiche,  non  andò  guari  che  provò  forte  ce- 
falea, con  volto  acceso ,  corto  respiro ,  tosse  secca  » 
continua  ,  profonda ,  inoltre  febbre  con  polsi  duri  , 
frequenti  (93),  rantolo  bronchico  a  destra,   cute  di 
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nn  calore  febbrile  e  mofdacei  lingua  aMialtii,  iiii|Mi* 
niats,  sete,  e  dolore  «IT  epigastrio. ^  esaeerbeatain  jid 
ogni  leggiera  pigiatore ,  Tentre  oo  -po'  tondeggisoite 
e  teso,  alvo  chioso.  Siccome  costui  non  era  abitoato 
ancora  ad  emissioni  di  sangne  e  ne  dtmosinva  forte 
timore»  perciò  si  cercava  di  andar  inoontro  io  loro 
vece  a  flogosr  A  spiegata  eoi  solito  estratto  resinee^ 
a  gteni  G,  ripetendolo  il  domattina*.  .   •;' 

'  •  Fin  dal  secondo  giorno  di  questo  tsatlamanto  ami- 
Buiva  ogni  sintoooo  morboso  si  generi^  che  locale,-* 
poln  ealavano  ad  So,  pia  esili,  molli,  con  pollo  mor? 
bida,  eudaticcia.  Nel  torso  giorno  poi  lo  cose  senv 
pre  più  in  meglio  s'incamminavano,  i  polsi  si.rida- 
cevano  a  60  ;  e  nel  quarto  d^  il  maialo  era  convale* 
aeente  per  uscirne  gnarito  nel  sesto  di  cura,  aO  aprile» 

OssEav.  XXL*  *-«  £!/Mik}*gasiro^atero'-bronchià9i  -^^ 
Narro  qui  un  caso  grave ,  nod  comune»  interessaale 
si,  che  pochi  ne  possono  soeteneie  il  paragone. 

6-astaldi  Maria ,  campagnooh ,  di  temperamenlo 
sanguigno-linfatico,  e  di  complessione,  statura  e  cor*» 
poratura  mezzana,  con  gK  occhi  e  i  capeU*  bruni,  vir 
vidi  pomelli ,  pelle  terrea ,  em  viasuto  per  f  addier 
tro  tollerabilmente  m  sanità  senza  soflrtre  gravi  in- 
fermità ,  quando  in  marzo  184^»  per  laborioso  parto» 
e  trascurato  paerperio,  si  soppressero  i  suoi  lochiii 
soSrì  tosse,  dolore  e  bruciore  allo  stomaco,  ed  al** 
V  addomine.  Tirando  cosi  a  lungo  denodossi  la  lior 
gua,  rendendosi  secca  e  di  nn  vivido  rosso,  con  sete 
inestinguibile,  indi  nacque  diarrea  sierosa»  con  de« 
jezioni  d'  un  bigio  chiaro ,  dolore  e  tensione  alla  rer 
gione  del  fegato  :  amenorrea  lungo  il  eorso  di  buona 
annate  dì  si  inciprigniti  malanni.  Sinché  gramala  ec* 
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ceS8Ìvain«Dte  »  strema  di   speranze  e  di  soccorsi ,  ot* 
teooe.  ricoYero  nello^  spedale  il  i4  marzo  .i843. 

Feqdeate  tal  tempo  ed  in  tanta  procerilà  di  mali  le 
ai  era  già  tagliata  nove  volte  la  vena  ora  del  braccioi 
ora  del  piede  ;  ogni  ragione  di  farmachi  antiflogistioi 
era  stata  posta  in  opera,  seosa  che  si  fosse  potuto 
perfettamente  domarli* 

,  Qfid!  è  'che  visitatala  npi  nel  i4  marzo,  si  ravvi* 
àava  estremo  il  dimagramento,  onta  avvizzita,  secca, 
come  cuoio  p  di  un  calore  mordace  ;  i  polsi  eranp  .a 
Q7,  dori,  copi.^  p  tesi;  le  orine  scarse  e  torbide; 
diarrea  e  sintomi  come  sopra.  Bella  e  apparecchiata, 
era  V  occasione  per  esperire  V  estratto  resinoso.  II. 
demmo  sino  a  grani  6^  nella  solita  muoilaggine,  da 
esaarirsi  in  tre  dL  Ne  provò  da  principio  V  inferma 
vomìaioni ,  dolori  di  stomaco  pìik  crucienti  ;  ma  nel 
secondo  e  nel  terzo  giorno  era  sensibile  il  miglioira^ 
mento*  Soprattutto  cessarono  di  frequenza  gli  soari* 
chi  alvini,  resi  anche  più;  giallognoli  e  duri,  ed  i 
polsi  nel  terzo  di  di  cura,  tardi  assai,  a  54  eransi 
ridotti. 

Proseguendo  un  tale  trattamento ,  ottenni  anche 
l'espulsione  d'innumerevoli  lombrichi  per  molti  gic^ni 
consecativi,  finchò  verso  il  fine  del  mese  essendoci 
lasciati  andare  a  concederle  maggior  copia  di  nutrir 
mento,  ella  ricadea  a'  4  d'  aprile  nella  diarrea,  nella 
febbre  ;  e  la  tosse ,  che  non  mai  V  aveva  afiatlo  ab- 
bandonata, riogaglmrdiva ,  accompagnata  da  escreatii^ 
copiosi  9.  mucosi ,  pui^olenti ,  e  con  rantolo  bronchico 
in  buon  tratto  del  polmone  destro*  Prescrittale  per 
allora  una  dramma  di  olio  espresso  di  segala  cornuta, 
non.  si  è  potuto,  scorgere  notevole  miglioranza. 
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Ricorsi  a  nuova  dota  di  estratto  rasiooso  »  ad  io 
alcuni  giorni  fo  ricondotta  la  Q-aataldi  a  noofa  da« 
rarola  cooTalascansa.  Per  aoprappi&  verso  il  fine  del 
mese  di  aprile  riapparivano  i  suoi  catamenii  da  A 
lungo  tempo  vanamente  aitesi»  pei  Qscima  piena* 
niente  ristabilita  il  i6  maggio»  — » 

B  qni  osiamo  donaandare,  se  aia  poi  tentai  0  aoai 
possa  essere  troppa  1»  confidenza  cbe  noi  ponghia* 
Qio  io  cotanto  farmaco  t  Jfi  A  begli  eaempi ,  A  nobili 
piovo  dei  meravigliosi  $wé  eflbtti  aaloliCsq  poiraooo 
eeoir  diatnitli  da  qualche  specioso^  non  ragionamento^ 
H^  discorso?  Sa  poi  si  vide  elcnno  volte  Q  euo  otp 
ooD  andar  ecevro  di  inconvenienti  ^  dimanda^  quel  j^ 
il  rimedio  fortemente  attivo  «  cbe  pub  esseme  esen* 
te2  Bla  ansi  cotalì  inconvenienti  non^  al  farmaco  sono 
imputabili  «  ma  bens^  e  soltanto  a  chi  senza  eogoi- 
tione  compiuta»  e  sicura  di  esso  e  delU  polente  eoa 
efficacia  lo  ministra  mett  cantamente,  od  inopportuno* 
Dunque  colla  sua  saggia,  prudente  e  gaoderata  appli- 
casione  nessun  danno  ne  potrà  accadere.  Eccone  altso 
numerose  e  chiare  prove  ne'  seguenti  casi. 

OssBRV.  XXIL*  — -  GastrO'Cntente*  — -  Un  montanaro 
sessagenario I  nomato  Giusiana  Bartolomeo,  di  lem* 
pra  robusta  e  sanguigna,  di  alta  statura,  corpo  ri- 
gido, epperò  da  parecchi  anni  ernioso,  e  già  stato 
afflìtto  per  ben  tre  volte  da  febbri  tifoidee ,  avendo 
ne' primi  giorni  di  marzo  i843  lavorato  un'intiera 
.giornata  nella  neve,  colle  gambe  di  continuo  fitte  ed 
irrigidite  ncll'  umido  diacciato ,  si  fece  la  sera  una 
solenne  corpacciata  di  farinata  e  di  vino.  Al  domat- 
tina alzossi  con  acerbi  dolori  e  rosicchiamenti  alla 
regione  ombcllicale  ed  alla  epigastrica.  Di  lì  a  poco 


svegliai  ìoappeteozB»  di  qofto^Q  io  quando  ^ivm 
sierosa»  sete  ioteosa  i«ood  liogua  assai  rossa  e  deoa- 
daUy  avversione  e  danno  da  ogni  sostanza  eccitante, 
occhi  scintillanti  e  rossi,  intolleranti  della  lace,  cefa- 
lea, abbandono  delle  forse  muscolari,  e  febbre  con 
polsi  dori,  vibrati,,  irritati,  a  io6,  spesso  irregolari; 
orine  lamentose.  Si  è  in  qaesto  stato,  che  invocava 
il  nostro  soccorso  e  quello  dello  spedale  il  9  aprile 
1843,  al  N/61,  dopo  un  mese  di  forti  sofferenae  pro- 
tratte pel  grandissimo  spauracchio  del  salasso,  a  cui 
neirentrare  nella  sala  si  era  dichiarato  onninamente 
restio.  Perchè  già  avevamo  parecchi  esempi  della  quasi 
specifica  prestanza  delle  preparazioni  segaline  ne*  ga- 
strici infiammamenti ,  confortammo  T  infermo  nostro 
sbigottito  col  solo  ordinargli  gr.  6  d'estratto  resinoso^ 
ripetendolo  il  giorno  dopo  nella  stessa  dose,  e  li  i4 
e  i5  aprile  a  gr.  4  •!  giorno.  Non  è  a  dire,  coma 
mercè  questo  sussidio  siano  incontanente  ceduti  tutti 
i  sintomi  di  flogosi  cosi  schietta  e  cosi  inoltrata,  o 
molto  più  presto,  che  non  avrebbero  operato  i  pronti 
e  copiosi  salassi  soliti  a  costantemente  adoperarsi  in 
cotali  casi,  a  segno  che  entrava  in  convalescenza  il  ao 
aprite  per  uscirne  il  4  maggio,  restituito  alla  sua  atle- 
tica primiera  vigorìa;  e  questa  curagione  fu  gover- 
nata soltanto  nel  modo  preaccennato  e  con  purgante 
di  Senna  il  ao  aprile,  per  ottenere  qualche  scarico 
fecale ,  senza  che  alcun  incomodo  allo  stomaco ,  od 
a  qualsiasi  organo  abbia  la  resina  addotto. 

OssiRV,  XXUL^  —  Gastrite  e  reumaiismo»  -—  Io 
questo  mezzo  erasi  pure  ridotta  al  N.^  5  un'ostessa,  fan- 
ciulla d'  anni  i3,  la  quale  avendo  tratti  i  suoi  natali 
da  madre  gracile  ed  infermicela,  si  trovava  avere  de- 


bot«  eosthdsioDe»  irenoM   poi  m  eèiremo   degrada*  > 
maoto  dair  abuso  del  Tino  eh'  ella   qnotidiaoamenle 
faceva  ;  onde  già  avevano  aeqiMstata  una  gastrite  nove 
mesi  ionanzi.  Ora  poi  per  essersi  percossa  soU*  epi- 
gastrio per    eausa  di  una  caduta  ^  eranle  nati  dolori 
Inumatici  all'imbasso  delie,  coste  del  lato  destro,  con 
rialzo^  e  dolore  all'  epigastrio»  esacerbaotesi  sotto  fai 
pigiatura,  e  con  difficoltà  ad  ogni  movioBenlo  museo-* 
lave  del  torace.  Inoltre  febbre,  cefalea,  con  volto  ac- 
ceso, sete  intensa,  lingua  asciutta  e  sozza  di  patina* 
giallastra,  pdle  accalorata  e  mordace,  orine  rosse  e 
caricbe.   Piangeva    soventi   pel    dolore  di  petto,  ma 
molto  per  la  paura  di  essere  assoggettata  a  qualche^ 
salasso.  Fattomi  a  tranquillarla  fin  dal  primo  giorno 
di  sua  entrata  nello  spedale,  ai  aprile,  le  porsi  grani  6 
di  estratto  resinoso  nella  mocilaggine  solita.  Si  replicb 
il  domani,  in  cui  già  erano  palesi  gli  ottenuti  miglio* 
i^amenti,  e  la  tolleranza  dello  stomaco:  e  con  niun  altro 
Soccorso,  che  quello  di  qualche  cataplasma  sui  muscoli 
intercostali  addolentiti ,  e  di  un'  oncia   d'  olio  di  ri* 
<Hùo  per  solo  oggetto   di  procurarle  qoalehe   mossa 
di'  ventre ,  la  nostra  fiinciuUa  si  trovò  presto  guari  ta, 
ed  osci  il  5  maggio  dallo  spedale. 

OssBRV.  XXTV.'  —  Emormesi  polmonare.  —  Certo 
robusto  stalliere,  Bressi  Luigi,  d'anni  i8,  svegliavast 
un  mattino,  7  maggio  1 843,  tutto  intirizzito,  addo* 
lentito,  con  cefalea,  dolore  di  stomaco,  corto  raspi* 
ro ,  e  molesta  sensazione  al  cuore ,  come  se  il  torace 
da  grave  pondo  comprèsso  non  potesse  dilatarsi  alle 
inspirazioni.  Tossicolazione  secca  e  leggiera,  labbra 
alquanto  lìvide,  occhi  agitati,  spoigenti,  infettati;  bat* 
titi  del  cuore  e  dell'  arterie  tomultnanti  »  irregolari . 
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cute  tutta  di  uà  calore  mordacie*  Aveva  aele,  e  1«. 
Ifogaa  era  ascintta^  preientaodo  rosso  aseai  il  suo; 
apice. 

Percaòtendo  ed  aseoltando  il  torace ,  presentavasi 
suono  cupo  sa  quasi  tutta  la  sua  regione  deatra,  ed 
ivi  il  Tomore  respiratorio  quasi  nullo  r  solo  rantolo 
umido,  e  respiraaiooe  puerile  a  sinistra. 

Appena  fu  collocato  al  TH»^  6S ,  il  9  maggio  »  si 
provò  tosto  a  sua  istanza  «  per  risparmio  di  salasso» 
la  solita  resina  a  gr.  la»  metà  alla  mattina  e  metà 
alla  Sera;  ed  il  giorno  appresso  a  gr.  6. 
'Prontissima  fu  la  guarigione  di  un  male  sV  toc*^ 
mentoso  e  A  fàcile  ad  indurre  la  polmonale  disorga^ 
nÌKiazione,  sicché  in  molti  casi,  più  prontamente  e 
pib  durevolmente  che  lo  slesso  salasso ,  questo  mi-* 
rtaiìlle  farmaco  ne  soccorreva.  Intanto  il  16  maggia 
il  nostro  stalliere  si  recava  a  ripigliaro  fna  breve  le- 
faticone  sue  faccende ,  caldamente  ammonito  di  non 
piii  causarsi  novelle  infermità ,  siccome  ora  gU  et» 
accaduto ,  restando  addormentato  all'  aria  fredda  e 
notturna ,  ovunque  il  sonno  lo  cogliesse.  ^^ 

Anche  nella  pratica  civile  m^  avvenne  in  nn  aimilff 
caso.  Una  donzella,  d'  anni  35  ,  d'  abito  tisico  gen4i« 
lizio ,  soggetta  a  gravi  bronchiti ,  pallida  ,  gracile  $ 
semi-rfichitica ,  veniva  in  un  subilo  colpita  da  grave 
ortopnea  con  rantolo  sibilante ,  soffocattvo ,  lividore 
del  volto  e  delle  labbra.  Irregolarità  dei  polsi.  Due 
sottrazioni  di  sangue  assai  cotennoso  avevano  recalo 
qualche  sollievo  ;  ma  a  causar  di  un  deliquio  occorso 
dopo  la  seconda,  spaventatane  la  inferma,  non  era  pns»' 
dente  costringerla  ad  una  terza  cavata,  se  altti  meazi 
di  guarigione   potevano   rinvenirsi ,   siccome  io  vero» 
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si  ebbero  nelki  cesii»  in  diicefto.  Itft  qoale  io  dose 
di  so  gr.  Del  gifo  di  tre  giorni  Ifi  coodosse  ella  se* 
nità  primiera. 

OssaSé  XXy  »*  —  Pteuro^pobnomie  sinisira,  — •  De 
Maria  Geepare»  bracciante»  d'anni  3i ,  di  tempera- 
mento bilioso,,  e  mediocremente  robiuto,  alto  di  per* 
sona  9  ed  adusto  i  di  fiso  lurido  ,  peUe  subitterica  , 
brano  di  capetti  ed  occhi  »  lottavi.^  ,  n^laticcio  per 
grave  epatite  non  molto  addietro  sofferta,  essendosi 
dato  a  faticosi  lavori ,  si  fermò  fJean  poco  all'  aria 
ghiacciata  di  gepnajo  col  corpo  molle  di  sodore,  onde 
la  sera  del  4  febbrajo  i843  giaceva  al  N.^  48  ^* 
l'ospedale  affaticato  da  dolore  capo  alla  sinistra  mam* 
meUai  tosse ,  con  viscidi  rabiginosì  sputi,  e  tutti  que- 
gli altri  sintomi  stetoscopici^  eke  guarentiscono  la  dia* 
gnosi  della  pleucofolmoiiite  «nistra.  Tosto  gli  vennero 
esibiti-  gt.  7  di-  resina  segalina,  ed  abbenchè  il  domat«» 
fina  il.  respiro,  il  dolore,  la  tosse,  gli  escreati  e  i  ran* 
tedi  avessero. migliorato,  tuttavia  si,  mirava  a  rendere 
pi&  sicura  la  guarigione  accoppiandovi  il  salasso  dal 
braccio.  Ma  invano,  perciocché,  avendo  allora  soltanto 
bevuta  l'ultima  cucchiajata  della  pozione  resinosa,  ne 
era  talmente  stato  aivvilito  il  circolo^  che  dall'incisa 
vena  non.  poterono,  uscire  che  due  once  circa  di  san- 
gue. Allora  si  riassunse  la  cura  colla  stessa  muci- 
leggine  resinosa,  che  valse  a  renderlo  convalescente 
nel  quinto  giorno:  onde  rendevasi  li  i6  febbrajo  alle 
sue  faccende. 

OssERv.  XXVI.*  —  Palmomte  destra.  —  Un  in- 
tré{>ido  beone  di  vino  e  di  liquori,  Negro  Lorenzo, 
ealsola jo ,  d'  anni  4^  »  di  tempra  biliosa  e  robusta , 
corpo  basso  e  tarchiato,  già  stato  alcune  volte  essa- 


Ilio  da    febbri    intenniUenli  »  lae  venerea,  e  goBor- 
rea,  per  abosi  dietetici,  e  per  aver  lavorato  a  ^dilungo 
io   stanca   umido-fredda»  ammorbava^i  il  g  maggio» 
di  polmonite.  Ma  soffriva  per  quanto  poteva  U  suo 
malore ,   grandemente   paventoso   d*  ogni   emissione 
sanguigna ,  a  seconda   deli'  invalsa   volgare  opinione 
che  sia   pericolosissima  cosa  il  trar  sangue  a  cbi  fu 
affetto  da  lue,  e  subì  cura  mercuriale.  Questo  pre- 
giudisio  aveva  già  fatto  sì,  che  alcuni  anni  innanzi» 
colto  da  febbre,  appena  gli    fu  tocca   la    vena   sor- 
sero immantinenti    gravi  deliquii,  che  resero  inutile 
la  flebotomia;  ond' è  che  con  grande  ripugnamsa  ri- 
corse  al  nostro  ricovero»  N.^  ^S,  già  ridotto  a  mal 
partito»  il  la  maggio  i843«  E  poiché  insisteva  sem- 
pre:  che  e  vano  a  pericoloso   sarebbe  riuscito  ogni 
nuovo  tentativo  di  traigli  sangue  »  abbiamo  assunto 
di  tentare   in  pria  qualche  altro  messo  »  a  malgrado 
che  il   cruciasse   cupo  dolore  sotto   là  destra  mam« 
oaella,  con  breve»  accelerato  respiro  a  34>  tosse  fre- 
quente» viscidi  giallognoli  escreati»  decubito  orizson- 
tale. La  percussione  ed  asccdtasiono  rivivano  suono 
cupo  e  rantolo  crepitante  al  lobo  medio  del  polmone 
destro»  e  qualche  rantolo  bronchico  a  sinistra.  11  viso 
era  avvampante,  gli  occhi  lucidi  »  sporgenti  »  un  pò* 
injettati ,   la  lingua  sucida  ed  asciutta.  Il  polso  era 
pieno»  sviluppato»  irritato ,  a  g8,  la  cute,  secca   ed 
incalorita. 

Orani.  5  di  resinarla  ooatUna;  e  gr. 6  la  sera  dell! 

13:  ripetisione  di quest' nltiraa  dose  li.  i3  e  .i4*  Mercè 

questa  corasione  nella  sera  dell!  la  maggio»  i  polsi 

ridocevaosi  a  85,  il  «espilo  a  3o,  con  grande  sollievo 
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degli  altri  stotoini  locali  e  generali  :  e  così  di  mano 
io  mano»  a  tal  che  il  t8  trovaodoai  coavalescente, 
•  molestato  aokaato  da  ostinata  sUlichezza^  gli  si 
ordina  Y  elettoario  lenitivo. 

Il  33  ivasene  compiutamente  guarito»  e  pib  che 
mai  soddisfatto  dell'  arte  e  del  rimedio. 

Tisi  polmonare.  (7)  -^  Se.nelle  malattie  pressoché 
tutte  potè  l'arte  vari!  messi  di  trattamento  ritrovare,  che, 
più  o  meno  proficui,  possono  nondimeno  addurre  molte 
guarigioni;  io  chiesto  sì  infausto  male,  che  assalisce 
l'uomo  nel  più  bel  fiore  dell'età,  nel  quale  sioora  fe- 
cero naufragio  i  farmachi  piò  decantati ,  è  già  un  gran 
bene  il  tentare  qualche  conforto»  In  magnis  et  yo-' 
basse  satàs  est. 

Cotal  benefico  effetto  della  resina  noi  assumiamo 
qui  di  rendere  più  chiaro  ^  comechè  di  esso  abbiamo 
già  portato  nelle  tornate  di  Torino  e  di  f  irenze  no- 
tabili esempli  di  guarigione  dovuti  alla  segala  in  poi* 
vere,  e  l'uno  d'essi  illustrato  colla  presentazione  al 
Congresso  di  Firenze,  seduta  dei  aS  settembre ,  di 
un  polmone  contenente  due  vaste  escavazioni  cica- 
trizzate. 

OssBRV.  XXVJJL*  ---  Una  fanciulla»  che  appena 
aveva  toccati  gli  anni  t4,  ma  che  aveva  sortito  da 
madre  malaticcia  una  tempra  linfatica»  abito  scroto* 
lo&o,  ed  un  corpo  sottila»  basso  e  scarna»  era  tutta* 
via  amenorroica  e  da  qualche  tempo  tossicolosa.  Quan- 
do in  marzo  l843»  avendo  dovuto  durare  io  ismodati 
strapazzi^  tutta  trafelata  «  sodante  si  espose  ad  una 
fredda  corrente ,  che  le  soppresse  immantinente  il  tra- 
spiro, producendole  congeatioDa  al  petto»  tosse  e 
iebbre. 
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Per  ben  aS  giorni  tirò  inntnsi  ooA,  iens'  altro  ri- 
paro che  dne  piccoli  aalasti;  finché  trovatati  ema* 
ctatai  con  sudori  notturni»  copioso  éputaeebiare,  viso 
affilatoi  lurido,  pomelli  rossi  ed  injettati  da  frequenti 
vampe  di  calore,  diarrea  colliqnativa ,  ed  enorme  tu* 
more  delle  ghiandole  sotto-ascellari  sinistre ,  trasse 
air  ospedale.  Ivi,  ed  al  N.^  3o,  giaceva,  il  ao  aprile, 
con  febbre  animata,  polsi  a  ilo,  cute  caldissima,  ora 
secca,  ora  cosperso  il  petto  di  sudore  viscoso  »  acce- 
lerata la  respirazione  a  37* 

Esplorato  il  torace,  rivelava  un  suono  cupo  per 
buon  tratto  della  sua  regione  superiore  sinistra:  ivi 
ascoUavasi  pure  rantolo  bronchico  sibilante»  e  di 
tratto  in  tratto  leggiero  gorgoglio  e  bronoofonia»  La 
tosse  era  profonda,  segnila  da  molte  once  al  giorno 
di  sputi  marciosi,  globosi,  di  odore  nauseoso,  e  gal* 
leggianU  in  lucido  siero*  Impigliato  dunque  profon- 
damente en  il  polmone  sinistro,  non  sensa  qualche 
escavasione  cavernosa,  e  lo  stato  ano  marasmatico, 
la  tènera  età  ostavano  ad  ulteriori  evacuazioni  aan- 
guigne.  Laonde  per  noi  tosto  si  mirava  a  provocare 
la  possa  segalina,  prescegliendone  la  resina  a  quat« 
tro  granelli  la  mattina  ed  altrettanto  la  aera  ne*  dì 
uo  e  ai  aprile;  poi  a  soli  grani  quattro  li  aa,  a4,  aS 
e  37  di  quel  mese,  ed  alli  3  e  4  di  maggio, a  tenore 
della  tolleranza  dello  stomaco,  dello  stato  e  grado 
della  malattia.  Da  qnest'  uso  A  protratto  non  ebbe  a 
soOrire  la  ragazza  che  ambasce  di  stomaco,  vomizio- 
ni ,  sopore  e  cefalea;  e  tutti  questi  incomodi  in  grado 
leggiero  e  per  assai  poco  tempo. 

Alli  ao  di  questo  mese  la  nostra  inferma  era  guarita 
di  ogni  molestia  del  petto  a  segno  che  i  commessi  fre- 


queoti  errori  dmtstid»  eperSoo  T  abaso  di  vioo,  in- 
conTenieotJ  consueti  negli  ospedali  aperti  al  pubblico 
e  specialmente  ai  parenti»  non  le  avevano  menoma- 
mente offeso  il  petto,  e  risuaeitata  la  tosse,  solo  re- 
candole leggiera  diarrea. 

Alli  3o  ella  partiva  con  tutU  i  fondamenti  di  ra- 
dicale guarigione,  né  finora,' ao  agosto,  mi  risultò  es- 
sere ella  ricaduta  in  quella  o  in  altre  infermità. 

ÒsssRV.  XXVlll*  — ^  Tisi  e  pneumonorragia,  — 
Nello  stesso  aprila,  addi  a 5,  ed  al  N.^  i6,  veniva 
ricoverata  un'infermiera.  Rollerò  Chiara,  d'anni  ^S, 
di  temperamento  bilioso  linfatico ,  alta,  adusta  e  gra- 
cile, con  torace  compresso,  pelle  olivastra,  gote  as- 
sai colorite.  La  quale  anche  mal  affetta  da  parecchi 
morbi,  ed  in  ispecie  da  alcune  pneomonorragie  negli 
anni  innanzi  sofferte,  continuava  nondimeno  nel  ri« 
gore  del  verno  a  vegliare  le  notti ,  cercando  lena  e 
conforto  da  vino  generoso,  fintantoché  nell* antece- 
dente gennajo  fu  c6ìta  da  fiera  tosse  ed  emottisL 
Neglette  queste  e  sopportate  per  sì  lungo  tempo, 
aveanla  ridotta  ad  un  vero  marasmo,  con  corto  re- 
spiro, e  33;  febbre  etica,  polsi  a  g8,  vivaci,  pelle 
arsa  e  secc»,  lìngua  impiastricciata  ed  asciutta,  sete 
continua.  La  tosse  è  molesta  ed  accompagnata  da 
'espettorasione  purolento^sanguigna ,  spesso  di  pretto 
sangue.  Suono  cupo  in  tutta  la  compresa  della  regione 
scapolare  sinistra;  superiormente  rantolo  gorgogliante, 
ed  alcune  volte  a  grosse  bolle  in  qualche  tratto.  La 
parte  anteriore  di  quel  lato  presenta  intenso  romore 
respiratorio  con  qualche  rantolo  broochico,  decubito 
facile,  solo  a  sinistra. 

In  sì  grave   parutà  di  cose  venne  posta  la  confi- 
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4aosa  Bella  rosio»  coroaU  ad  alle  dosi,  cioè  gr.  8« 
nel  primo  giorno,  16 'nel  secondo ,  da  esaurirsi  nel 
teiKk» 

Sk  attuoso  medicare  proporaonato  alla  gEavessa 
déiraflezione,  otienoe  il  più  pronto,  il  più  felice  ri- 
soltamenlo.  Avvegnaché  fin  dal  secondo  giorno  di 
curasione  incominciarono  a  rendersi  meno  molesti  il 
respiro  e  la  toste  t  gli  escreati  menomati ,  pib  sie- 
rosi e  bianchicci ,  calata  d'  assai  era  la  febbre  (polsi 
a  75)  e  cosi  d'ogni  altra  cosa.  Nel  terso  giorno  poi 
il  polso  eia  a  66,  ed  io  tatto  più  spiegato  Tammi*^ 
glioramenlo;  il  quale  seguitò  sino  alli  a  maggio, 
oliavo  di  cura,  in  ohe  inacerbatasi  la  molestia  del 
fiato,  della  tosse  e  degli  sputi,  con  nuovo  gorgoglW 
nel  tratto  offeso  e  con.  suono  più  oscuro  dalla  per- 
flussione,  avemmo  la  convinzione  che  non  co^  tosto 
una  profonda  lesione  si  può  dileguare,  e  che  pur 
troppo  in  questi  casi  accadono  spesso  imponenti  mir 
glioranze^  tali  sì  da  lasciarci  fiduciare  nelle  opere  della 
natura,  medicatrice;  ma  al  medico,  cui  toccarono  pa- 
recchi di  questi  casi ,  non  così  di  leggieri  accade  di 
lasciarsi  andare  ad  affidare  all'  incerta  spesso  infida 
madre  natura  V  opera  proficua,  allorquando  col  cri- 
terio a  fuvamdbus  ei  permiueruibus  ha  potuto  rinve- 
nire il  mezzo  di  andare  innanzi  nel  riparo  de'  mali. 
Noi  dunque  ci  rivolgemmo  di  bel  nuovo  alla  nostra 
lesina  ne'  giorni  a  e  3  maggio. 

Dopo  ciò  si  avviarono  si  bene  le  cose,  che  l'in- 
ferma entrava  in  convalescenza  alli  la  detto,  sen- 
z'aver provato  altra  molestia  dal  farmaco,  che  qual- 
che fugace  stringimento  di  stomaco  y  sonnolenza  nei 
primi  giorqì  di  curat  e  perfrigerasiooi  0  crampi  alle 
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gambe  y  che  dnrardoo  toltaoto  nel  quarto  giorno  di 
cura. 

E  per  maggior  sicoressa  di  durevole  guarigiono 
eòi  la  riteitomiiio  In  ossenraziooe  nell'ospedale  eoIF  in- 
tiera portione  e  metà  del  vino,  dal  principio  sino  elfi 
19  giugno,  con  sempre  maggior  profitto  di  sanità  che 
aerba  tuttora. 

OssEmv.  XXIX.*  -*-  Tube  póbnonare.  «-^  Per  aleno 
tempo  mi  rimtfsi  dubbioso  1  se  fra  le  croniche  polmo* 
niti  ovvero  fra  le  tisi  situare  dovessi  la  storia  di  que- 
sto accattarrato  per  T  opinione  tuttavia  divisa  della 
definizione  precisai  di  tanta  infermità.  Dall'  un  lato 
la  flogost  primiera  tuttavia  vigente  1  dall'  altro  le  in- 
certe eseavaaioni  cavernose  da  chiari  segni  maniPe* 
state,  mi  fecero  dedinare  per  questa ,  cioè  per  la  tisi. 

Questo  soggetf ò  9  Giordano  Stefano ,  bracciantCì  di 
anni  3i/veoiva  all'ospedale  cobdotto,  N.^  54»  li  8 
giugno  1843»  dopo  sette  tìiesi  di  polmonite  destra 
acquistata  per  aver  lavorato  parecchi  mesi  in  «n  fiu* 
me,  onde  gettarvi  e  dirigervi  legnami  di  trasportp. 

Il  suo  temperaménto  era  sangoigno-bilioso  e  ro* 
busto,  '  statura  measana,  corporatura  ben  proporzio« 
ìiata,  occhi)  capelli  e- pelle  bruni.  Ma  il  lungo  ma* 
tanno  h>  aveva  reso  cachetico ,  emaciato ,  con  viso 
squallido-cereo,  breve  ed  accelerato  respiro ,  a  34  > 
tosse  profonda ,  raddoppiata  nella  notte  ,  e  sì  mole* 
sta  e  strepitosa,  che  non  lasciava  riposo  agl'infermi 
vicini. 

Sptitacehiava  di  continuo  vero  pus,  a  foggia  di  ri* 
tondate  piaistrè,  miste  a  moho  siero  sciropposo. 

Era  edematoia  la  parte  destra  del  petto  nn  po'  ptil 
sporgente;  di  un  anono  assai  cupo  velato  da  unran- 
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tolo  sibilante,  ed  all'  iDsò  gorgogliante.  Gagliarda  era 
la  febbre,  e  le  arteriofe  vibrazioni  a  97  ;  la  ente  secca 
e  mordace,  la  lingua  impaniata.  Già  19  sottrazioni 
sanguigne  erano  state  praticate ,  presentanti  sangue 
costantemente  cotennoso  »  lo  qnali  acchetavano  bensì 
t  morbosi  turbamenti ,  ma  questi  di  lì  a  non  molto 
fteravansi  di  bel  nuovo. 

Ond'  è  che  il  9  gli  vennero  esibiti  gr.  4  dell'estratto 
resinoso  solito  ,  continuando  quasi  quotidianamente 
sino  ai  3  luglio ,  ora  in  quella  dose»  ora  solo  a  grani 
due^a  seconda  de' bisogni  della  circostanza,  consumane 
dono  così  gr.  4^,  senza  soffrire  il  menomo  disagio 
né  allo  stomaco,  né  agli  arti,  né  in  qualsiasi  altra  parte 
della  persona,  ma  bensì  co'  più  consolanti  progressi , 
a  segno  che  sminuiti  di  giorno  in  giorno  t  sintomi 
più  formidati,  trovavasi  convaieseenie  la -mattina  delti 
4  luglio ,  in  che  trovatolo  alzato  privo  di  tosse  e  di 
sputi,  e  di  altre  molestie  della  febbre  e  del  respiro, 
acconsentii  che  nel  seno  di  sua  famiglia  cercasse  di 
compiere  la  sua  guarigione.  ■ 

Ossea.  XXX.*-*  Una  tarchiata  contadina,  gtovanetta 
d'anni  a5,  per  nome  Gastaldi  Teresa,  di  tempra  san- 
guigno-linfatica, d'abito  scrofoloso,  essendo  tessitrice 
e  poverella,  veniva  costretta  da  parecchi  anni  a  lavo- 
rare in  sotterranea  stanza,  onde  erane  divenuta  goz* 
znta,  aveva  gonfiezze  glandulari  e  continua  tessette. 
Allorquando  in  luglio  i84a  datasi  a  gravi  lavori  cam- 
pestri sotto  la  sferza  di  quell'  ardente  sole ,  le  sor- 
vennero  dopo  alcuni  giorni  dì  sì  opposta  mutazione 
di  stato  alcuni  sbocchi  di  sangue  vermiglio  dal  pet- 
to, che  indi  in  poi  spesso  si  ria ffaccia vano  con  sem* 
pre  più  (orte  tosse  e  difficoltà  di  respiro. 
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Per  undici  mesi  tirò  io  lungo  col  iolo  ioceorsodi 
otto  ioterrallato  missioni  di  sangue.  Nondimeno  Sem* 
pre  fìh  creseevano  la  tosse  ,  l' emorragia  e  la  mole* 
alia  del  respiro»  con  Tespertini  febbrili  rigori  »  finché 
venne  locata  al  N.  a  deirospedale  li  a3  maggio  i845. 

Ivi  i  soliti  mezzi  esplorativi  già  DEienzionati  dichia- 
rarono chiara  la  tubercoli  te  suppurata  ;  perocché  eranvi 
la  pettori^oquia,  il  distinto  gorgoglio^  il  rimbombo  del 
torace  aliai  regione  sotto-clavicolare  destra,  V  aspetto 
grumoso,  sanguinolento  degli  escreati,  il  vivido  rosso 
colorito  delle  gote,  ed  il  marasmo  incipiente  che  rac- 
certavano. Arrogi  l'abito  scrofoloso,  la  lunga  dimora 
in  un  sotterraneo,  il  suo  mestiere,  la  durata  del  ma* 
le,  e  la  sua  protorvitk  I  polsi  erano  •  tot,  gagliardi 
e  pieni,  il  respiro  a  37. 

La  curazione  fa  di  sessaolacinque  giorni ,  e  colla 
sola  resina  segalina^  In  questa  furono  presi  gr.  116 
di  resina  alcoolica,  e  si  volle  por  anco  esperire  com- 
parativamente quella  desunta  dall'estratto  emostatico. 

Di  piò  ,  siccome  ne  era  paruto  che  l'olio -resina 
sorbito  dal  Colletti  e  Peano  (Vedi  Oss.  L*  e  XII.*) 
avesse  potuto  acquistare  attività  sì  rimarchevole  per 
causa  dì  qualche  goccia  di  etere  rimastovi  unito  quale 
residuo  di  incompleta  evaporazione,  tanto  pia  che  io 
quelle  preparazioni  eravi  stata  mescolanza  di  etere  e 
di  alcool,  cos\  noi  dal  nono  al  duodecimo  giorno  di 
cura  abbiamo  congiunto  otto  granelli  di  resina  con 
altrettanti  di  etere. 

Da  cotesta  triplice  comparazione,  unitamente  ad  al- 
cune altre  in  qualche  altro  caso  instituite,  ne  risultò  - 
l.^  Che  l'aggiunta  di  qualche  gocciti  di  etere  nelle  mi- 
sture resinose    di  segala  ne  accresce   T  intensità  e  la 
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prontezsa  d' asiooc  Nella  Doalra  malata  ì  poki  «  cha 
già  erano  ridòtti  a  56,  si  abbassarono  a  4o  »  oda'  e- 
rane  rimasta  così  sfinita  dì  forze,  che  più  non  ci  fidam* 
mo  di  proseguirne  l' usa  Ed  in  vero  ripigliato  quello 
della  sola  resina,  i  polsi  si  alsarono  a  40»  indi  a  55. 
a«'  Che  la  resina  dell'  estratto  emostatico  producea 
minore  intensità  di  effetti  a  dosi  eguali,  e  maggiore 
irritazione  delle  vie  digestiveti 

Sì  attuoso  medicare  sortì  il  pid  desiderato  effetto, 
ed  il  aS  luglio,  giorno  di  partenza  della  Gastaldi  dal- 
l'ospedale,  ella  era  alla  sanità  restituita,  solo  rima- 
nendole leggerissimo  rantolo  umido  nella  regione  a(« 
fetta.  Il  quale  con  adatta  convalescenza ,  e  coli'  aero 
campestre  poteva  dileguarsi  senz' altri  presidi!  (i). 

Io  quanto  agli  sconcerti  gastrici,  od  altri  soliti  re- 
carsi da  A  alta  dose  di  resina,  chi 'I  crederebbe?,  noo 
si  rimarcò'  nnlla  di  notevole.  Solo  quell'egra  provò 
leggiero  passeggero  bruciore  di  stomaco  dopo  aver 
preso  la  resina  emostatica^ 

Tanta  prolissità  di  racconti  necessarii  al  compi- 
mento di  molte  prove  tendenti  a  sradicare  parecchi 
errori  suU'  azione  e  sulla  virth  de'  principi!  compo** 
nenti  la  nostra  sostanza,  ci  consiglia  ad  ommettere  al- 
cune altre  storie  di  malattie  governate  pure  soltanto 
con  alcuni  grani  della  atessa  resina»  Sono  queste   di 

(1)  Io  novembfe  corrente  la  Gastaldi  ricorse  nooTamente  al- 
l'ospedale per  dismenorrea  di  tre  mesi  ed  Ipertrofia  del  coore. 
L'esploraslona  indicava  guarite  le  escavauoni  e  sani  i  polmoni. 
Solo  era  ricomparsa  una  leggiera  tosse  da  15  giorni  che  presto 
iu  vinta  con  qualche  granello  della  resina  segalina.  Anche  l' i- 
pertrofia  dei  cuore  in  pochi  giorni  si  era  già  di  molto  scemata. 
(  Noia  aggiunta  dopo  il  conseguito  premio  ) . 
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quattro  acutisitme  pneamonorragie.  di  due  dissente- 
rie, di  due  metrìtt  con  amenorrea,  e  di  nn.caso  di 
angioite,  per  non  favellare  di  altre  moltissime^,  in  che 
la  resina  a*  salassi,  alla  digitale,  al  chinino  consociata 
molto  più  intensamente  anche  con  lievi  dosi  operava* 
Un  solo  di  questi  casi  ci  facciamo  lecito  di  porgere 
riguardo  anche  alla  sua  possa  antiperiodica» 

OssBRY.  XXXL*  — -  Ebbi  a  visitare  il  tS  aprile 
1843  un'  avvenentissima  damigella,  d'anni  i5,  di  ec- 
cellente temperamento  sanguigno-linfatico,  poco  ma 
regolarmente  noiestruata,  la  quale  mai  non  aveva  pri- 
ma sog^aciuto  a  qualsiasi  malore,  ed  era  allora  de- 
cambente  per  febbre  intermittente  esorditale  due  giorni 
addietro  per  causa  dì  soppresso  traspiro  da  umido 
freddo. 

I  sintomi  della  prima  accessione  furono  cefalea, 
brividi,  calore,  sudore^  ed  il  loro  periodo  di  oltre  iS 
ore,  nel  cui  calore  era  apparsa  epistassi  di  circa  mezaa 
libbra  di  sangue  rutilante  e  di  crasi  naturale* 

Di  maggiore  intensità  sopraggionse  la  seconda:  Te- 
pistassi  erasi  raddoppiata.  Prescrittale  lina  soluzione 
di  tartaro  stibiato,  perchè  assai  imbarazzate  si  trova- 
vano le  vie  digestive,  ella  ne  ebbe  conforto*  Il  d\ 
dopo  fu  copiosamente  purgata  con  rabarbaro.  Non 
pertanto  la  incolse  pih  precoce  e  p:h  gagliarda  la 
terza  accessione ,  con  maggiore  dolor  di  capo ,  viso 
scaduto,  fitte  alle  sopracciglia,  ed  incessanti  sbocchi 
di  sangue  dalle  narici  e  dalla  bocca^  che  in  meno  di 
mezz'  ora  avendo  sorpassato  due  libbre  di  peso ,  e 
persistendo  a  trarre  in  lungo,  i  polsi  si  erano  resi  eji- 
lissimi,  ed  imminente  la  sincope.  Appena  apprestatile 
sei  grani  dì  resina  segalinai  sminuirono  l'emorragia  e 
la  febbre. 
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Ricomparve  il  quarto  parossismo,  che  durò  12  ore. 
Dia  leggiero  assai  ;  di  poche  once  fa  T emorragia,  Is 
quale  con  altri  quattro  grani  della  slessa  resina  cess^ 
afTatto.  Allora  noi  ,  visto  »  che  questo  medicameoto 
più  all'emorragia  che  alla  febbre  aveva  posto  riparo, 
be  abbiamo  compiuta  la  curezioue  col  chinino,  e  cosi 
restò  stabilmente  sanata  quella  vezzose  fanciulla. 

Se  fu^nmo  sì  solleciti  di  ministrare  il  chinino,  si  è 
perchè  in  altri  tre  casi  di  terzane  recidivaott,  con  ostni* 
Zfoni  di  mrl^  ed  avgioite»  avendo  impiegato  la  se- 
gala cornuta  ,  questa  ci  giovò  assai  per  le  morbose 
compticazioDi,  senza  che  potesse  totalmente  impedire 
le  pi  ho  meno  forti  periodiche  accessioni.  Ood*è  che 
noi  credemmo  preferibile  ti  chinino  nelle  febbri  pe* 
riodiche  ,  od  almeno  pib  prudente  lo  alternarlo  con 
qualche  leggiera  dose  di  segala  cornuta. 

Ad  esempio  di-  quanto  abbiamo  finora  praticato,  ci 
tocca  ora  di  tenere  discorso  di  parecchie  prove  isti- 
tuite e  sopra  di  noi  e  sopra  alcuni  animali^  per  mag» 
gior  complemento'  de'chiari  esem{rfi  già  riferiti  in  prò- 
posilo^  fira  coi  quello  del  giovine  farmacista,  e  di  al* 
ìcuni  volatili.  (Vedi  Esper.  tL^,  1TU>,  IV.^,  XIL* 

EflPEa.  XX.^  -—  Addì  6  aprile  bevettt  gr.  6  di  re- 
sina segalina,  stemperati  in  due  once  di  mucilago^ine. 
Senza  ripetere  quelle  minute  lungaggini  già  parec- 
chie volte  riferite ,  dirò  solo  come  furono  assai  piji 
intensi  i  lunghi  sofferimenti  ohe  mi  fece  durare  per 
bea  due  giorni  I  polst,  ch'erano  a  71  nel  colmo  della 
sua  azione,  si  abbassarono  n  4?  ì  il  respiro  da  aa  a 
i5;  ma  ciò  che  assai  mi  travagliava,  era  uno  strazio 
tale  alle  articolaziooi    tarso-metatarsee  affatto    socai- 
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glievoU  a  quello  di  ud  memliro  lussato*  Né  al  gelido 
stato  della  cute,  ohe  distendevasi  |u  per  tutta  la  per-r 
sooa ,  si  dileguava  totalmente  dietro  Y  uso  (atto  di 
vino  generoso  in  dose  Cale,  cbe  in  altre  circostaniie 
mi  avrebbe  inebbriato. 

EstEa*  XXL^  -^  LI  1 1  mag^o  sopra  due  conigli 
dell'età  di  4  ^nesi  io  cercava  dì  far  prova  della  stessa 
sostanza  ;  ma  nel  soUoporveli  trovandosene  nno  un  po' 
malconcio,  venne  tosto  strozsato  e  dissecato  per  nor* 
nia  di  paragonai  mentre  l'altro  fa  sottoposto  all'  uso 
giornaliero  di  9  g'*  di  resina  per  quattro  dL 

Uniformità  perfetta  di  patimenti  simili  a'già  accen* 
nati ,  tranne  un  costante  appetito  cbe  solo  cessava 
una  breve  ora  dopo  la  posione,  e  la  mancanza  della 
diarrea;  moriva  nel  quinto  giorno  dimagrato,  col  tubo 
gastrico-enterico  pieno  zeppo  di  alimenti  non  digerì* 
tij  e  colle  narici  insanguinate  per  una  perdita  di  mez« 
i(  oncia  circa  di  sangue  sciolto  (  avuta  alcuni  istanti 
prima  di  morire^ 

La  Scbneideriana  era  assai  rosso  «livida ,  e  legger* 
mente  turgida  di  sangue  sciolto  e  decomposto.  Le  al- 
tre alterazioni  cadaveriche  erano  affatto  identiche  alle 
enunciate  in  alcuni  altri  animali.  (Vedi  Esper.  YUS  m 
XIX.^),  cioè  ammollimento  CMebro*spinale,  e  cenge* 
stione  a  quei  seni,  sangue  ovunque  disciolto,  di  un 
colore  atro-rosso^  cuore  flaccido^  polmoni  re  tratti  ed 
iofettati ,  mucosa  gastro-intestinale  in  qualche  tratto 
rossa,  sistema  muscolare  flaccido,  pallido,  quasi  sfibra- 
to, cosperso  di  linfa. lurida,  coagulata»  Le  ossa  delle 
estremità  iojettate,  e  la  loro  midolla  di  colore  rosso 
scuro  gemente  strie  di  sangue. 

EspsR.  XXn.'  —  Avendo  li  i4  laaggìo  184S  «P* 
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postati  in  tra  gabbie  tra  grossi  polli,  del  peso  di  ol- 
tre la  libbra,  e  segnati  co'nnmeri  36,  57  e  38  »  feci 
inghiottire  in  tre  giorni  grani.  18  di  rasine  al  N,  36; 
gr.  36  di  estratto  resinoso  ottenuto  coU'alcool  (da  cui 
non  si  aveva  ancora  sceverata  la  resina  dall*  ergotina 
e  da'principii  nitrogenati,  solite  sostanse  ohe  si  tro- 
vano trattando  la  segala  coU'alcool)  al  N.  37  ;  final* 
itaente  tal  N.  38  porgemmo  gr.  i4a  di  segala  eomata 
polveriecata.  Il  pollo  del  N.  36  cessò  beo  tosto  di 
muoversi  e  di  cibarsi,  non  cueearriva  pih ,  rimaneva 
apatico,  freddo,  tremante,  assonnato,  indi  la  eresta  si 
annegrava.  Dopo  due  giorni,  parendo  volerai  riavera, 
gli  si  porsero  altri  grani  4*  B  domani,  17  detto,  gr*  6; 
allora  peggiorò  sensibilmente,  e  mori  la  sera  del  9o« 

n  N.  37  moik  piò  prontamente,  cioè  li  «8  a  sera, 
con  eguali  uniformi  sintomi  del  N.  36;  ma  piò  in- 
tensi per  la  maggior  dose  inghiottita. 

Il  N.  38  mori  nel  quarto  dk,  cioè  li  17  1  presen- 
tando gli  stessi  0  medesimi  patimenti  s\  degli  altri 
due  che  di  tutti  gli  altri  animali  alle  esperienze  as- 
soggettati della  segala. 

A  tutti  e  tra  fu  diligentemente  fatta  la  dissezione, 
dbe  prasentò  le  stesse  akerasioni  del  coniglio  >  degli 
altri  polli  e  della  gallina,  dianzi  registrate.  Queste  al-> 
terazioni  erano  però  assai  piò  intense  nel  N.  S7 ,  il 
coi  cervello  ,  rigonfiamento  lombara  del  canale  mi- 
dollara  ed  il  cuora  erano  molli  e  flosd  oltra  ogni 
cradera. 

^  Il  cadavera  emanava  il  nauseoso  odora  proprio  della 
resina,  e  le  ossa,  e  le  capsule  articolari  si  trovavano 
piò  ammollite»  La  midolla  delle  ossa  parava  conver- 
tita in  un  seno  venoso,  tanta  era  la  sua  injezione. 
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Donqne  odo  v*  ba  dubbio  essere  il  priiiei{MO  resi- 
noso della  segala  comota  la  «osCaasa  pib  «iiìfa  e  ine* 
diciDale  della  medesima. 

VELLà  COSI  DETTA  SSGJUKJ  OD  EKGOTtirdm 

È  questa  oaa  polvere  neutra  j  di  no  rosso-scuro  , 
quasi  come  quella  di  cbioa-cbioa  ,  di  uo  dolce  un- 
tuoso al  tatto»  avente  un  odore  un  po'  nauseosoi  non 
molto  dissomigliante  da  quello  di  segala  cornuta  poi- 
verissata  »  ed  un  sapore  nauseoso  »  leggermente  pio< 
caute»  acre  ed  amaretto. 

E  solubile  negli  acidi  solforico  concentrato»  acetico^ 
nella  potassa  idrata»  nell'ammoniaca  e  nell'alcool  caldo 
raffinato»  insolubile  oelPacqua»  iieiretere»  ecc. 

A  leggiero  calore  dimena  piti  intenso  il  suo  odoro 
specifico  :  fortemente  riscaldata  si  ammollisce  i  esala 
un  odore  di  pesce  abbrustolito»  e  si  carbonifica.  Es- 
sendo già  stato  indicato  piii  addietro  il  modo  di  ot- 
tenerla»  esporremo  soltanto  che  da  qualche  nostro  im- 
perfetto chimico  cimento  ci  risultò  composta  di  và- 
rii  elementi ,  fra  cui  qualche  sotto  •  resina  ;  ma  non 
fuorviando  nlteriormente  dal  nostro  assunto»  aspette- 
remo da  apposita  chimiche  indagini  piii  certe  diluci- 
dasioni. 

Divise  essendo  tuttora  le  opinioni  relativamente  alia 
sua  aaiooe  {jfViggers  la  considera  quale. principio  at- 
tivo e  velenoso  della  segala;  Bonjean  la  crede  ioerte)» 
noi  crediamo  non  fuori  del  proposito  di  questo  que- 
sito r  addurre  alcune  apposite  esperiense  per .  addi- 
aione  a  quanto  già  abbiamo  citato.  (Vedi  Esper.  11.^, 
IIL^,XII.<^  e  XV!!!."^)»  onde  determinare  sempre  piii 
la  verace  sua  azione. 
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EspKE.  XXnL'^,  -«-  n  i5  apnle  1 84...  presi  10 
gr.  di  segalina»  corrif poodeati  a  quanto  ai  può  eairarre 
da  oltre  un'oncia  di  segala.  Un'ora  dopo  provai  nau» 
sea  9  rinvìi  di  quel  nauseoso  gusto .  rallentamento  e 
deboleasa  de*  naoti  cardio-arteriosi.  1  polsi  da  74  si 
ridussero  a  6g.  Provai  cefalea  leggera»  direi  piuttosto 
gravessa  soporosa  di  capo.  Anche  il  respiro  si  rese 
appena  piti  tardo.  Ma  questi  sintooii  svanirono  piii 
prontamente  che  non  quelli  della  segala  e  delle  pre- 
parazioni oleo-resinose»  senta  produrre  notevole  alte- 
razione della  temperatura  cutanea  ,  né  quel  senso  di 
dolorosa  spezzatura  e  peso  plumbeo  al  polpaccio  delle 
gambe  e  de^  malleoli. 

OssERV.  XXXIL*  •—  Pobnonite  sinistra.  •^  Ver- 
Detti  Maria  »  aerva  cuoca  in  una  locanda  »  di  gracile 
aob-cachetica  complessione,  e  già  tartassata  da  pareo* 
ohi  morbi,  fra  cui  alcune  pleuriti,  polmoniti,  angioiti 
e  febbri  tifoidee,  essendo  per  alcune  volte  discesa  in 
cantina  colla  vita  tutta  infiammata  dal  calore  del  fuo- 
co  a  cui  cucinava»  contrasse  violenta  polmonite.  Ac- 
colta il  a8  aprile  1843  al  Numero  a5»  venne  pronta* 
mente  salassata  e  sottoposta  all'uso  delle  posponi  ati- 
biate. 

Era  la  sera  del  terzo  giorno  dì  cura,  e  ad  onta  di 
sei  salassi  oltre  là  libbra,  e  di  parecchi  grani  di  eme- 
tico, le  cose  punto  non  cedevano ,  ansi  i  polsi  »  che 
prima  erano  a  loà,  ascendevano  a  lai,  più  f rissanti; 
dera>  plumbea ,  dolore  cupo  sotto  la  mammella  sini- 
stra, sputi  rubiginosL 

Lo  stetoscopio  annunziava  aneurisma  del  ventricolo 
destro  del  cuore ,  quasi  nessun  romore  respiratorio, 
rantolo  crepitante  oscuro  nella  regione  dolente. 
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.  Graoi  8  dì  f egalnw  i  «ospeso  il  cbIamo.  IlidkMnat- 
lina  trovammo  leggiero  migliorameoCo  sa'sintomì  ge- 
nerali e  nel  dolore.  I  polsi  erano  a  ii4  i  meoofria- 
zantf  s  ma  perdurava  tattavia  la  lesione  del  respiro  di 
poco  alleggiata.  E  qui  cosa  notevole  che  la  Vemetti|< 
la  quale  era  insonne  per  V  addietro ,  dopo  presa  la 
segalina  ebbe  peso  al  capoi  sonnolenzai  e  dormi  tutta 
la  notte;  ripetizione  della  segalina  e  dae  salassi  nella 
giornata.  — •  Si  seguitò  a  grani  9  per  due  giorni ,  e- 
per  due  altri  a  grani  0,  e  si  fecero  ancora  duo  cavate 
di  sangue. 

Durante  questa  euraaione  si  inacerbarooo  i  moti 
cardiaci  nel  sesto  giorno*  I  polsi  si  elevarono  a  i34i 
forse  per  qualche  disordine  dietetico  ;  ma  i  sintomi 
locali  si  ammansivano»  e  con  essi  scomparve  la  feb-. 
bre,  a  tal  che  il  17  maggio  la  Temetti  entrava  in 
convalescenza  I  ed  il  d  giugno  ivasene  guarita  della 
polmonia ,  e  notabilmente   migliorata   delP  affesiono 


Aggiungeremo  che  la  notata  sonnolenta  accompa* 
gnò  seqa pre  tutte  le  dosi  pih  generose  del  farmaco*- 
e  che  in  ultimo  a  quella  si  era  congiunta  ambascia 
di  stomaco,  nausee  e  rinvii  gaiosi.  Abbencbè  io  que* 
sta  cura  abbia  fatto  d'  oopo  di  aggiungere  i  salassi 
alla  segalina»  nuUadimeno  si  può  scorgere  distinta  la 
sua  aziono  sul  sistema  de'nervi,  sul  circolo  e  sul  ven* 
tricolob 

OssSRV.  XXXnL*  -^  Capitava  a  proposito  il  la 
luglio  1843  al  N.  16  una  giovinetta»  d'anni  la»  tea* 
sitffice»  Mandrile  Teresa»  di  complessione  gracile  e 
sottile»  di  biondi  capagli.  Costei  portando  già  sin  dal» 
riofansia  un'ipertrofia  del  cuore  con  frequenti  oonge- 


ttioQt  at  petto,  per  «ver  dr  pia  kvMBato  a  dilottgo  da 
tMóò'a.eéifti»  tiM'.eeiiÌiiia,'«f«v»  coiftliilte  «n'irn» 
gioke  fia  M  pKncipMi  di  ^aA  fUese.:  E  qui  «iceone 
iMMao  4prave  poiìatoìk»  dlill'  aepettaoiiaiiio  p«raki<  poter 
derivare,  così  noi  ci  ristemmo  per  due  ài,.  laKiaoda 
la  curasioné  ;atP<ipera  dalla  natura  e  del  regime.  Ma 
visto  il  notevole  peggiorare  della  fanciulla ,  accertati 
die  i  polsi,  da- poco  pitt  d»  loa  a  r3a  ai^'eraoo'acèe- 
lerati.ooo  prepoetionalo  aomeoto  di:' farse  «i  ehet'^ne' 
sp^eedota  maggiore  ditfooltà.di  respiroj,  e  sèrie  cpiiiidi 
no  dolore  ptoDgeote  alla  iegicme  òatdiaea  cod  '  vee« 
menti  battiti  e  snono  cupo  oltre  il  natorale  perkne- 
tro  del  raore^  ente  séeea  e  calorosa,  sete  contNUia  , 
liDgita  arrossata  saH'  apiee  e  sui  bordi,,  cefalea i  «ot 
allora,  il  i4  nuittiiia,  le?  scrivémoadotlò  grani  di  et* 
gotina  odia  aoHta  tmifsilaggioe^  da  esÉiirirsi  io  ^qiiai« 
tre  OIV4 

la  san  di  quel  A'i^ni.  sintomo  ehi. smióuiioi  era 
ealata  la  febbre,  con  polsi  a  iò3.  Eipetiaione  del  il* 
medio,  ei  proseguimento'  fi  1 5-,  1^6  e  17  di  «ne  cola 
dòse  dt'  grani  8. 

Bfieroè'  questo  medtceró  seguione  eostaole  il  miglio^ 
vameoto,  ed  il.  19  1* egra  fanciulla  troiravasi  apiretica 
e  convalescente,  col  solo  incomodo  di  qualche  palpi* 
tatione,  qtiale  afletto  d'ipertroEa  dèi  onore,  miglio- 
rata tkf  ma  non  estinguibile^  se  «en  se  eoa  più  lungof 
eùravioira,  H  aS'ella  sen  tornara  guarita,  fra  la:  sua 
tamigKa.  Né  sopore,  né  akra  molestia  eUa  pravo*  dal 
farmaco* 

mpca  ne  pace  la  presente  storia  di  utile  induaione 
intorno  U  virtfi  dell*  etgotina^  lumeggiata». come  ella 
è,  dairopjiosto  nocevole  risnltameoio  delTa^pattauone. 

AmiAu  roL  ax.  19 


pi  àusom  MLTU  naàMàXHum- 
Prezzo  déU!op0ni  srimiamo  it  obn  tratèBdaiv  l#-oo^ 
8tre  "rieerbhe  sullo  alue  preparanoni  appanecoinatto  a* 
maggiore  comprovamcDlo  e  dilnddezione  ilt  -  quello 
flssantob    '  ^-  .      _ 

OBLL  UrUSlOnH  B  OBCOZIOIIB  DBL  6RAM0  COBRUTOU 

'  •'  *         '  •  •  •  * 

-  Che  queste'  esercitino  qualcbti  azione  io  alcuni  casta- 
ne abbiamo  auten^ei  nuinerosi  fatti  da  eonsoienzioai 
autori  I  e  ne  fumino  convinti  noi  nessi  dalle  jBSpc^- 
rienze  «ei^ra  alcuni  infermi ,  e  sopra  uoì  stessi  pra- 
ticate* 

.  Ma  per  non  troppo  allunarci,  diremo  in  breve»  che 
io  quanto  alin  loro  azigne  nelle  malattie' ,  ess^i  è  pi^ 
debole  e  più  jocerta»  che  non  quella  della  9egale  ia 
natura,  siccome  apertaniente  fra  gli  altri  lo  manìfe» 
BìA-Le^rai'^PerroUong  pag.  ii  della  pregevole  sua  ope^ 
retta  sulla  segala  .(i)*  <«  J*ai  empioyé  le  seigte  ergbt<I 
aous  diverses  forroes;  mais  je  -suis  persuade  quo  c'esi 
en  poudre  qo'il  agtt  le  mieuic  »• 

Ed  in  vero  prima  che  fosse  scoperta  la  efficacia 
della  resina  e  del  suo  olio,  la  polvere  doveva  essere 
pih  attiva  che  le  preparazioni  acquose,  perché  queste 
ne  erbno  quasi  prive.  **- 

Vediamo  ora'  i  suoi  efletti  sopra  di  noi*.*  . 

EspBa.  XXIV.^  -^  Addì  i3  mi^giò  fatta  un'infu* 
sione  d'  una  drao^m^  di  segala  in  once  quattro  d'e** 
equa,  ne  risultò  un  liquido  di  ros^o  colorito,  su  cui 
S^U^ggip^A  qualche  principio  oleoso.  XTo^ora  dopo  prò* 

(1)  Réchèrches  et  observatfons  sor  l'emploi  thérapeatlqne  d^ 
sdgle  ergoté.  —  (Ann.  di  mecl. ,  Voi.  XGVU  ). 


▼fti  09iise«»  pefiaotosM  di  «apo,  iiiole$iia  di  iloaiacQ»* 
i  siotOjmi  doè  più  miti  delln  aegala  io  oaliin»>  quasi 
cóme  se  mi  fossi  traogogiato  sette  od  otto  grani- di 
quella  polvere/ 

I  polsi  »  cha^eratto  «74  »  si  abbassarono  a.  68;  il 
respiro  da  aa  a  18,  Durarono  i  suoi  efbtti' per  ctica^ 
quattro  ore»  poi  svanirono. 

.Quale  sarà  om  i|  principiò. attivo  di  queste  infu- 
sioni e  deoo«oni  ?  ce  lo  dir^  TanalÌA.' 

M«U  BSTSATTl,  fDSO»ALCOOI40a,  ACQUC^O  H»  SMOSTATIGO. 


Siccome  sopo  già  descrìtti  1  modi  di  ottenere  qne* 
ste.  preparazioni  »  cosà  noi  trascorreremo  a  ragionare 
intorno,  ai  casi  di  guarigióne  citati*^da  alcuni  celebri 
e  beoemetiti  autori  col  mezso  degli  estratti  acquoso^ 
emostaticoyche  ora  il  sig.  -Bonjean  vorrebbe  appellare 
Mrgotìiaa  («  6azet  medicale  »,  i843»  N.  36)»«ve  dicès 
«  Produit  quo  fappdai  alori.er<ra&  MiM>5lal»7«e,.et 
que  je.  nomme  auJQufd^ui  et>goiìne  ».  Lo  stesso  d!al- 
trpnde  abile  farmadsta,  parlando  dell' anione  dell'olio 
resinoso  e  detTestratto,  dice:  e»  L'un,  Tergòtine,  a^ 
sur.  les  tuniques.art^rìelles  principalement^ landis  que 
'antro,  c'est-à-dire  Thuile,  exérce  son  action  sur. I^ 
centrò,  nervenx  •  •  •  —  Quand  oa  aura  essayé  m<>a 
ergotine,  on  sera  fiteppd  de  Tefiist  tmouMiat  qa'élle 
produit  dans  les  m  jtrorragies  les  plus  foudrayantes  ; 
les  yomissemeim  de  Sapg.les  plus  rebelles  cèdent  aussi 
en  fort  peu  de  temps  à  son  em^oi  ». 

Gol  principio  delU'  scienza,  coU' analisi  >  od  applica- 
zione pratica  abbiamo  dimostratole  Rimostreremo dovd 
pecchino  i  iuòi  principii  ed  i  suoi  fatti,  ise  qon. giu- 
ste cause  verranno  pesali  e  comparati  co^nostri»<Duar 


qoe^  anche  qui  F  attloriià.  pr^alesle  di  ragiooi  e  di 
fallì  ci  póoa  in  caip  di  ripetere  con  Raspmls  m  Iio 
studio  isolato  cf  una  proprieià,  lo  studio  dT  un  corpo 
sotto  .00  solo.aspettOy  qualunque  pur  ila  rabilità  è  la 
ooseieota  eoa  cut  tì  si.  procede,  conduce  mai  sempre 
a  false  induaiont  ^«> 

È  fuor  di  proposito  che- io  nsi  poligpi  ad  esporre» 
come  il  Bonjem  pretenda  contenere  la  segala  .due 
principila  uno  attiTO  inoqcttO  e  1'  altro  velenóso ,  do* 
▼endo  ciò  essere  noto  ai  collegbi.  Gì  fermeremo,  in- 
vece a  Considerare  questi  punti  d'  appoggio  posti  in 
campo  per  provare  la  loro  efifioacia. 

1k  Bonjeàn  ndk  già;  lodata  sua  MenKNriai  pag.  55» 
cita  un  caso  dal  dolt.  L,Bìanc  tiasnaessogli»  di  certa 
Josette  Rabtt  afblta  da  flaelronagia  in  seguilo  a  puer*^ 
peno.  Siceetaie  quésta  donna  ficomva  a  mesai  da  sii 
aóK  baaiaatl  a  fomentafe^la  aua  nMlaHia  ,  eome  3 
ealore  e  f  ab  della  camera,  le  bevande  calde  e  ca^ 
lefaciemi  di  cannella  e  di  noce  nsoscata;  così  il 
solo  sostilainri  l'aria  firesca*e  vendiate,  le  bevande 
ghiaccie,  il  freddo  sul  piede  e  sulle  coscìe,  ed  i  ma» 
«ihivii  coq  ecelo  enmo  già  per  A  un  possente  rime- 
rà' Con  ciò  nen  vogliamo,  togliere  eHTestralto  emo» 
aietieo  la  aua  parta  nell'aver  conlriboiloa  quella  goa^ 
ripone  t  solo  importa  di  mettere  sott'  c»cchio  »  come 
aia  stalo  Jnngo  quel  male»  ed  abbia  per  leggiere  bi- 
gioni reddivatOi  mentre  ^  efletti  delle  preparaaion! 
resinose  furono  pih  pronunziati^  pih  dnrevoli  1  come 
abbiamo  veduto  e  vedremo  con  ahri  fatti. 

Un  ahro  ceso  viene  dal  dottor  BeriM  «lato  wA 
0  Giomale  delle  seienae  òiedidie  m  (fascitolo  di  mar- 
ao  1845  y,  di  semplice  metrorragia  sminuita  soltanto 


coirottriiUo»  e  guarita  assai  a  dilungo  oolripoio, 
eoo  social»,  di  morfina  o  i)on  porgami  didli  tè  do* 
Tombre  t^a  forse  aióo  al  i84!L' 

Uilimamoole.  poi  iLpreìodato  dolt  Bértim,  «el  fii^ 
scicolo  di  Idillio  dello  stesso  Otonieie^  elta  quattro  al- 
tri caai  di  4^M  ooD  pérstoo  sette  dramme  di  estratto. 
Si  paragoiÉi  rokiino  eoo  caso  oo^nostri  segiieoii»  trat* 
tati  anobe  eolia  «tessa  sostanza ,  e  si  Veddt  perfetta 
analogio  di.  aaione  e  di  effetti.  In  tatti  poi  le  dosi 
delle  dramme.  s^Mio  presso  a  poeo  oorrispondenti  alle 
dosi  di  resine-  cbè  noi  abbiamo-  trovato  contenere 
queir  esUatto  9  non  sólo,  me  anche  ministrata' sola  le 
detta  resino  condurre  a  pia  pronta  guarigione  (i)^    ' 

E  le  verità  di  qkieate  osservaxioi^i- concorda  piena- 
mente  cplle  nostre  proprie»  fra  cui  non  possiamo  tem- 
perarci dal  riferirne  almeno  due. 

Morie  Margarita!  eoiitàdina,  d'anni  aG.  di  biliosa»  gre« 


(1)  Né  sfavorevoli  al  Dostro  assunto  ne  sembrano  le  belle  os» 
ienratltai  del  dott  jimal  («  Casette  des  bopitanx  a»,  N.  66  et  73,, 
1849),  &lle«eireslnillD  efeMStatico  adoperato  negli  In&rdmenti  del- 
Tiilsro  per  bmsì  «rnsa^rù  Qnesti  latti,  provaeo  anal  la  nost»« 
tesi;,  cioè:  l.'^  reccellenxà  délù  segale  e. delie  .sae  preparaiiiooà 
nelle  flogosi  lente  od  infarciaienti  dell'utero  cbe  si  potrebbero 
chiamare  vere  metrìti  ^  2.^  cbe  le  preparazioni  acquose  si  pos- 
sobò  preferire  nelle  lènti  o  leggiere  affesloni ,  le  resinose  nelle 
acute  e  gr*^* 

Finaleiéaile  lo  stesse  aig.  B&t^/fon  volendo  sostenere  la  grande 
attività  della  ^ua  supposta  etgfiiùià^  è  csatr^tto  41  cpofessai»  il 
contrario  lorchè  dice  cbe  il  dott.  Chet^aliay  «  dovette  ammin^ 
strame  persino  sei  ottavi  in  21  ore  ad  una  donna  ,  che  seosa, 
questo  |irocedere  dofeta  soccombere  ad  un*eitiorragia  mortale  ». 
(  iV^iitr  (tj^iiunta  dopo  ii  cofisegiNio  pnmio  ). 


ao4        . 

ciieu  semicacheiiea  costitiisiooey  scaroa,  brasa,. di  ita- 
titra  messana»  traodasi  airòtpodale  li  6  nKrso  i845 
al  N.  9  per  gastro-enterite  da  «oi  mesi  (soda' di  no 
resto  di  blenoorragia  i8  mesi' innanzi  contratta)*,  e 
prodotta  da.  vino  alterato  e  da  cattiva  nutritala» 

Provava  T  inferma  ardente  ^faoco  alle  faoid,  alPe- 
pigastrio  e  alla  regione  ombellicale^  con  lete  inèea* 
sante;  lingua  e  fauci  denudate,  sécche ,  4i  tm  rosso 
intensaokente  incarnato  coù  dolori  e  borborigmi  inte- 
stinali, e  diarrea  sierosa  società  à  etrisde  di  atro  sàn- 
gue; febbre  con  polsi  conirattì  •  Am"»  ^ate  quaai  co* 
ritfcea  e  calore  mordace. 

Per  sette^  gt<tfoi  continui  ella  prese  una  dramma 
di  estratto. emostatico  con  qualche  miglioramento  sì, 
ma  por  una  radicale  guarigione  non  suf&ciènte ,  .per- 
sistendo sempre  un  buon  resto  di  quella  diatesi  in» 
fiammatòria  del  sistema  sanguigno  e  delPapparato  ga- 
stro-enterico. Di  modo  chajDon  ostante  die  essa  avesse 
preso  sette  dramme  di  queir  esti-atto»  daUi  7  alli  i4 
marzo»  si  ripi'oduisero  i  sintomi  li  17,  associati  a  grave 
ematemesi.  melanode.'  La  copia  di  quell'atro  sangue 
'era  oltre  la  libbra.  Allora  si  mirò  al  confronto  della 
resina^  di  cui  grani  sei,  indi  ripetuti  il  giorno  appres- 
so, con  quiilché  clistere  emoHietìte  portarono  la  nostra 
inferma  a  durevole  .guarigione. 

OssBBv.  XXXV.*  —  Narreremo  come  di  rolo  di 
certa  cuoca,  Gianti  Angela,  la  quale  giaceva  al  N.  3, 
d'anni  4?»  o^i  vecchia ,  logora  e  grama-  del  suo  mi- 
sero afbticato  vivere,  e  pei  sofferimento  da  oipque 
buoni  '  mes  i  '  d' una  protèrva  diarrea  sierosa. 

Di  -poco  conto  erano  la  febbre,  i-  dolori  e  la  flo- 
gosi  intestinale,  ond'è  che  noi  cercammo  dì  curarla 


«95 

€oU^e8tta|io  emoftaiioo»  (mrcbè  qiM«lD  ci  afAV«\8H>* 
vàio  pel  caso  antecedente  t  e  pèrcbò   mplte   clìarme 
enno  ffk  state  cU  noi  felicemente   curate  óo}l^<dio 
resina,  .siocóme  ne  demmo  conto  nella  Osservazi^e . 
antecedente,  nella  XXXYU/,  ed  altre. 

Consisteva  la  cnraaione  di  qnest'  infernia  in   sette-, 
dramme  di  estratto  emoKtatico  prese  in  due  settima- 
ne. Ne  ottenemmo  un   notevole  miglioramento ,  ma 
Infastidita  la  Gianti  di  sì  lento  mo^o.  di  guarire,  sot-, 
tróevisi  'alla  cura  dopo  94  giorni  di   soggiorno   allo 
spedale.  -^ 

Anche  qni  votando  essere  fedeli  all'  enunoiattf  si*, 
atema  di  provare  la  cosa  aa  d'ogni  punto  non  trala* 
fciammo  di  istUnire  apposite  sperìenae  sopra  noi  stessi 
e  sugli, animali.  Cosi  parlando  da  sé  i. fatti p  non  ayre* 
mo  bisogno  di  convincere  con  lungtiissimi  ragionari  a. 
norma  della  sentenza  diJ.J./ioaf^eaiiv  «  Je.sais  qcie< 
la  v<(ritrf.est  dans  les  cbosés  et  non  dans  moo  esprit, 
qui  les  joge,  et  que  moins  )e  mets  du  mieo  dans  Jea 
jjagements  que  fen  porte,  plus  }e  suis  sùr^'appro* 
ohér  de  la  verità  m.  —- -Eccole  ^ 

Estau  XXV.^  —  Fattomi  preparare  da  pqrtto  far- 
mac'ista  dell' estratto-emostatico ,  ne  presi,  una  dram* 
ma  la  mattina  dalli  7  maggio*  1843.  In  quesu  i  pols^ 
erano  a  74,  e  le  funzioni  tutte  dsl  mio  fisico  .nor- 
mali tJn'ora  dopo  sentii  leggiera  nausea,  peso  all'è* 
pigastrìo,.dolorettì  di  ventre  con. alcuni  flati  che  ivi 
ai  aggruppavano  e  rompreggiavano.  I  polsi  battevano 
alcun  che  meno  veloci,  essendo  a  70  ;  niun  sensibile 
cangiamento  .nella  temperatura  del  corpo.  Il  dopo 
pranzo  nulla  piii  provai. 

Due  giorni  dopo  -ibrbii  meaz^  draaài09  di  estratto 
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idro-alcoolico  delta  stessa  farmaciai  e  ne  Ahi  «.  pro- 
vare nMggtor  nausea  ,  Cislidro  di  stomaco ,  •  leggiere  • 
doglie  «I  pplpaccìo  delle  gambe  ed  a'mallebii. Xe  cole' 
si  fece  no  pò*  freddai  provai  subiti  brividi,  cefalea»  e> 
prostraziooe  di  forze.  I  polsi  si  ridussero  a  6^f  e  l'a-  * 
siooe  del  farmaco  fu  risentita  per  quattro  ore  e  pi&^.-^ 

Bramoso  quanto  mai  di  conoscere  quale  fosse  il 
principio  agente  degli  estratti  summentovati  »  mi  posi  • 
a  trattarli  colF  etere ,  ed.  ottenpl  ^n  oUo  con  moTu^ 
resina,  in  nóaggior  dose  specialmente  «di  questa  '  nello  ^ 
estratto  idro-alooolrco  ;  Siccóme  ottenni  -la  maggii^' 
dose  d'olio,  e  minore  di  resina  dall' estratto  acquoso; 

Quèst' olio-resbt ,  di  eoi   si  possano  éstraere.  da 
quattro  a  sei  grani  ogni  dramma  di  estratto  enaosta-. 
tioo,  e  da  sei  ad  otto  grani  dall'idro^alcoolico,  dUle*' 
risee  da  quello  ottenuto  dalla  segala  «ornuta  in  dò 
che  I.*  II  suo  odore  è  aromatico  forte;  mentre  l'ai- . 
tro  è   nauseoso  :  a.*  il  sapore  della  resina   della  se* 
gela  è  ipfeensameiite. nauseoso»  direi  narcotico  $  poco 
aoiaro,  scipito;  mentre   quello  degli  estratti   è  pidi 
amaro,  più  piccante  ed.  acre:  3.^  la  resina   segalina' 
è  più  attiva,  più  deprimente,  più  pronta  ;  quella  de- 
gli estratti  più  irritante.  Ciò  consta  da  numerose  prove 
togli  aniinali»  sui  naalaCii  su  noi  stessi.  — ^  Esaminia- 
mone  alcune.- 

EtfBR.  XXVL^  —  Li  II  maggio,  fatto. un  bolo 
di  cinque  grani  di  olio*resiiia  dell'estratto  emostatico, 
con  succherò ,  Io  inghiottii  non  senza  prestare-  et- 
tenziqne  al  gusto  che  era  aotarotUtico  e  le^jermente 
acre.. 

Due  ore  dopo  soffrii  nausee»  inappetenza,  languore 
di  stomaco  » .  borborigmi  di  vende  «od  due   scarichi 
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•otohi.  Il  giorno 'appresta  sorbir  uguale  bolo  di  re- 
sùw  deirotìréltiB  idro«alcooiico  e  le  molestie  che  prò- 
vei#  fttrotio  di  tne^ior  ioteosiiài  perchè,  •  olio  ere* 
deWt  la  resiua  era  piii  solida»  cioè  odiUi  a  .miaor  quan» 
tità'di  olio*  In  questo  dì,  dopo  aver  patito  a(ct|oe 
OM  dolori  iuteélioaU  ed  ai^ruppameóU'  di  flati ,  fai. 
oolpito  da  dSsseolerla»  cbe  ini  dur2»  per.  beo  quattro 
giohiii  sensa  poter  accusare  altra  causa  che  quella  di 
a^er  sottoposto  si  lungamente  le'  mie  viscere  alle 
prove.  • 

Earm.  XXVIL^  —  Al  i.?  giugno  1843,  a  Ue 
gaxae  da  nido  già  tostò  atte  al  yolo  ,  e  segufits  co* 
numeri  17»  18  e  ig»  porsi;  . 

Ai  N.  17*9  gr.  40  di  estratto  acquoso. 

Al  N.  189  una  dravpma  di  estratto  emostatipo. 

Al  N.  igi  tiktz^  dramma  di  estratto  idrQ-alcoolico. 

Tuli*  tre  pocbi  minuti 'dopo,  voouUrono  il  loro 
l^Iob  Fatto  di  ciò  accorto,  rinnovai  lo  sperimento  con 
altrettali  graoi  éà  ognuna ,  ma  con  inolto  aUmeoto 
e  fipartilameilte  in  molte  volte»  Tutte  e  tre  provar 
rono  gli  stessi  sintomi ,  cioè  freddo  di  tutto  il  cor-  • 
po^  apatìa,  languore»  scorrenua»  tremori^  uni  versali»  so- 
pore^ infine  morte.  Venne  questa  dopo,  tre  giorni  al 
N»  17,  nel  secondo  al  N.  18»  ^  nella  sera  del  primo, 
giorno  al  N.  ig. 

Esm.  XXVIII.^  — -Adùe  simili  gatze  dello  stesso 
nido»  Segnate  co'  nuiperi  ao  e  ^1»  diedi  li  5  luglio  al 
N.  ao  gr^  4^  di  sagala,  dose  questa»  che^  come  ve« 
dremo  in  appresso»  poteva 'ucciderla*  Al  Nt  ai  gr.  ìa 
di  olio  resinoso  desunto  col  messo  deiretere  dall'  e*^ 

'  »  *  • 

stratto'  emostatieob  Amendue  ineaa'ora  dopo  rimasero 
fredde»  treoiaoti»  torpide»  e  eoa  tutti  i  sintomi  dalla 


ad»  *  ^ 

Bopìa  soltti  prodam.  Per  alcone  óre  non  ei  oioeMro» 
DOD  presero  cibo  ;  f>oi  aprivaoo  la  bocca  emettendo 
voce  di  lameóto  e  fioca.  Pue  giorni  dppo^  il  N.  ao 
si  riebbe  e  continuò  a  Tivere,  perdiè  a?èya  vomitato 
buona  parte  4^1  rimedio.  M»  ilN.  »i  era  assai  dima- 
grato  e  tristo^  colle  'peone  del  capo  *e  del  dorso  assai 
arruflatef  e  scoirenaia  dal  i^  giomo«  Li  8  loglio 
fattole  ingo)are  gr.-O  dell»  slessa  sostanza  ».  moriva 
nella  notte  appresso.  ««       ; 

Dà  lotte  Innante  queste  pfove  noi  no  dedactamo 
con  ncùrèsza^ 

••^  Che  Odo  solo  ^  il  prindpio  etU^o  9  medicale 
e  tóe^rcQ  della  segale  cornuta  e  de' suoi  preparati. 

a.^  Ch'  e$so  è  di  natura  resinosa. 

pfi  Che  ii  k  ad  una  modificasioné  di  questo  prin- 
^  oipio  '  cbo   devono  la   loro  virt6  principali  tutte  le 
preparazioni  di  .questo  fariiiaco,  non  escluse  le  infu- 
sioni, le  decozioni  e  gli  estratti  acquosi. 

4.*  Cbe^refifeacia   i\  medicainentale ,  che   lossie» 
di  questi  preparatile  In  ragione  diretta  della  sostanza 
^ tesinosi  che  racchiudono. 

&^'Che  gli^^stratU  acquoso  ed  emostatico  nòto 
vanno  scevri  jd*  inconvenienti,  se  presi  in. forte  dose 
corrispondente  a  data  quantitk  dal  suo  prind^o  ro- 
sinoso» 

Ecco  ora  col  mezzo  delle  indagini  sperimentali  ra- 
pito il  secreto  a  A  mirabile  farmaco,  il  qnale  è  rien- 
trato così  nella  stessa  sfera  degli  altri,  agenti  medi- 
cinali; Perocché  se  la  segala  contenesse  l  pretesi  dna 
distinti  principi! ,  sarebbe'  ciò  un'  eocerione  delle  più 
strane  alla  legge  general^  de'  farmachi,  -che  statuisce, 
che  la  loro  virtb  medica  è  in  ragione- diretta  del  loro 


prioeipio  attivo ,  cioè  dolP  ìmprefttone  profonda  cbe 
iodiiooDO  oeir  orgaotsmo.  Toglieto  in  vero  al  coreica 
paauviaiio  la  èhìoina^  all'oppio  la  morfina,  airaccjaa 
di  lavn>  .oeraio  V  addo  pratico ,  alla  noca  Tòmica  la 
alriònina,  ecc.,  eco,,  ed  avr^sòstanse'Don  'del  Lotto- 
ineni,  no,  perchè  tutte  éontengono  due  o  tre  prib* 
eipii  analoghi  9  gli  uni  primarii,  i  quali  aono  i  pro- 
eitati»  gli  altri  jeoondarii»  cioà  la  narc^tina^  l'olio  di 
lauro  ceraso»  la  brucina»  la  cineonioa»  cincovati*: 
na»  ecc.}  aia  di  un'efficacia  o  copia  di.gìrao  lunga 
inferiore.  . 

Parimenti  avendo  noi  riconotciiiW  nella  segala»  ol« 
tra  la  resina»  altri  prìncipii  di  un^attivita  minore» 
-epperoiò  meno  tossicosi»  si  potrà  ogn  questi  ottenere 
qualche  guarigione»  siccome  se  ne  sono  ottenete  coi 
pridcipli  secondari!  delle  altre  '  sostanze.  Da  ciò  ce 
emerge  »  che  forse  contenendo  Y  estratt9'  eoàostatico 
oltre  r  olio-resina  qualcha  altro  principioi  aveano  ao* 
che  quelli  una  qualche  leggiera  efficacia  nelle  mala't* 
tie»  in  ragióne  anche  diretta  dell'  impressione»  .o  mo* 
dificasioni  che  varranno  ad  indurire'  o  suU'  orgaìiismo 
o  sulle  forze  vitali. 

'  •  . 

IV.^  DbDOMI  da  muovi  tSKtlllBlin  B  FATTI  MOLTlPLICATt  tA  OB- 
8IDB1ATA  SOLUSlOm  AL  QOISItO  !  Si  1*  ABOW  •  DBUA  «lOALA 
COUniTA  SU  SIOAIin,  O  COStSOStMOLARtl»  O  SCaTAMn,  Ó  QUA^ 
ilUTAZIO»  IRMICA  HILL' UMAIIO  OMAinSIIO  DOPO  BS8BU  n'Ali 
A8SU0LATA. 

Fiancheggiati  già  da  un  poderoso  numero  »  ed  il 
pia  svariato»  di  nuove  osservazioni  e  di  nuovi  espo* 
rimenti  »  possiamo  ora  con  piena  franchezza  innoU 
trarci  quasi  interamente  con  quelli  allo  scioglimento 
del  presente  importantissimo  quesito. 
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RiÌBapitol!anio  dùnque  còllo  sguardo  induttivo  e  da^ 
duttivo  I  siogoli  cffbtti,  che  da  qaosto  grano  abbia- 
«no'Tedoto  prodotti  sulP^ecooomta  animale  sì  a^na, 
dia  iporboiaoieote  costitaita»  e  bob  potremo  a  meùo 
di  MB  rafvtsare  esservi  sigQoréggiaote-qoeUo^di  fiae* 
care,  avvilire  i  moti  vitali  de* sistemi . saogoigoo  a 
nervoso^  Qie  se  iqttakbe  parveosa  ci  si  presentò  di 
opposita  asìone,  o  in  presenterà  più  innanzi  in  taluni 
G4SÌ  9  in  che  la  vitalità  giaceva  oppressa  e  soperchia^ 
da  eccepivo  sUmolameoto,  oppure  da  meecanico  im« 
barazzo,  come  ipertrofia  del  cuore  ^  ovverò  da  qual* 
che  congestione  ;  allora  ivi  essa  operò  come.. suole 
a^ire  il  salasso  nelle  paralisie  ,  apoplessie,  amasrosi, 
rendendo  libere  e  sciolte  *  quelle  solò  in  appareni» 
deboli  funzioni. 

Questi  anatoghi  eBetti  sulla  vitidità.  noi  gli  abbiif- 
mo  veduti  provocarsi  del  tartaro  stibiato  e  da  altri 
deprimenti ,  ed  anche  sopra  di/  noi  gli  àbramo  eeu-> 
titi  elisi  dàir appresto  di  un  qualche  eccitante*  Avvegna* 
ehè  noi  eia  abbismo  favellato  del  beneficio  recatoci 
dal  vino,'  allorché  eravamo  sotto  la  dolorosa  possa 
del  clavo' segalino ,  tuttavia  non  taceremo  che  ci 
siamo  pure  Sottoposti  ad  alcuni  sdoppiamenti. 

SsFsa.  XXIX."^.— n  mattmo  del  3  febbrajto  184$,^ 
presi  uno  scrupolo  di  a^là  eomuta  s  méntre  due* 
ore  dopo  erano  nel  loro  vigore  gli  eJBfetti  della  sua 
azione,  io  prendeva  tre  pillole  del  grano  cadauna  di  op- 
pio tebaieo»*  Non  era  bncora  trascorsa  uor  meta!  ora 
di  poi,  che  già  si  dileguava  41  fastidio  dello  stomacoi 
si  rialzava  e  si  concvtania  il  polso,  e  seco  Ini  ripren- 
devano iena  gii  epp^rati  cerebro-mutola  ri,  e  con  ciò 


Sai 

■oo  rifenUi  pia  nh  gli  efbltft  tMIt  iepk*  oè  c|iietti 
dell'  adoppiainmito. 

EiPSR.  HXXy  ~  Ltt  sera  delli  8  febbraio,  ed  a 
<Mre  9»  InghioUii  due  pilMe  di  oppio  del  grano  ^  ed 
alivi  doegnifti  un'or» dopo.  la  questo poatomi  a  lettOg 
mi  addermiaotai  atOQ  dopo  la  messaooUe;  allora  mi 
lvegliai|  pfovando  fopòre,  peso  gravati vo  come*  di 
eoogaslioóe  al  capo^  eoo  calore  uBiversale,  e  pelle  au- 
dalieciab  La  aoiifte  coperte  del  letto  mi  parevano  aaaai 
pesanti^  non  oélaata  che  fiiaae  piuttoato  rigida  quella 
nòtte ^  e  k. camera  4i  trovaaae  alla  sola  temperatuta 
di -+*  8^  A 

Era  aitiboodir,  collo  iauci  araici^e.  I  pplai,  che  io» 
Danai  lo  «perifla<*otei.erfiBo  a  75 y  nocmali  »  erano  in 
quel  l^iBpo  aalkl  ad,  84»  pia  avalop^ti»  gagliardi , 
pndoit(  là  reapiraaioQa  piò  accelerata.  Simili ,  eguali 
efieltJ^  tranne,  il  «odoro,  io  ara  aolito  provare  negU 
andati  tenapt^  io  cbe^  m  mi.  avvapiva  in  qualche  .lieto- 
conaórsio*  baveva*  aUon  poco  di  quel  liquore  laudato 
dal  JbflK.  .^    -        .       \ 

Comrotlimolalilo  adunque  io  aommo  grado  noi 
prodanàbmo  .  la  aegaU  cornuta  ,  dichiarando  innova» 
mente  che  si  è  da  questa  primogenita  sua  aaione,  che 
iorae  U  alttoii^  emèrgono  e  dtrivan<m. 

Se  desse  non  è  ecoikanta  y  sarà  forse  irritante  ?  •*- 
Qudk  benedetta  irtitanono  »  semenaajo  di  '  cotante 
polemicho  ed  errori»  Venne  per  noi  solo  locala  ed 
althbinta  agli  eCatti  meccanici  6sico'*chimici  degli 
agenti  naedicniall  in  iagoko  alla  protratta  loro  asione 
anllà  mimosa.  Dappoiché  ci'  £u  dato  di  seguire  sùHe 
sponde  della  Senna ,  presso  lo  stesso  Autore  della 
sua  dottrina ,  intieso  00  coreo  di  climcbe   prove»  e 


3o4 

di  qaeHb  fiagtm.  Priw  di  toeoorti  aofii  due  baonl 
meii  q«etto  iniilore  ;  fiocipè  teiii^  P^g^of— do,  ^ 
.  n»M  iearaa».  adoiCÉ,  con  gymce  luride»  cadènte  €fio« 
ooinia  tritU  e  èOdeta,  si  fiieee  eoodori»  eli'  ospedale 
li  ig  dioembre,'  dopo'qoettro  liiesi  éì-  prelervsl  io* 
domata  flogosi.  Gostef  i  per  nome  Lociapo  ICergl^i» 
rito,  locale  al  N.^  rg»  ese  fiMrioitatite  eòo  polsi 
etfpf»  rèsÌ9'teett«  e  66;.  seotiTa  no  looeò  mondicaolo 
nella  regione 'ombelieale'  ed. eptgaettieé,  ove  .inepo^ 
travasi  dnressa  ,  ed  epeitavasi  dolense  al  tatto.  JAn*^ 
ferme  ere  stfesiais  ineessenteesenie  da  ve  dolore 
stringente  tninsverssAfneote^  e  corrispondente  ella  co* 
lonna  vertebrale.  Lingue  secca  e  denudate»  Intle  con* 
tlratta,  di"Uff  colorito' vivamente  tosso ,  eco  sete  i»» 
tensa,!  e  enpidigie'  iosasiabilé  di  bevendo  ghìiMcie; 
frequenti  f  iovii  eeido-acri  •  alvO'  cbtnse  y  orine  calde 
e  rpsso*cericbe.  Ssece  era  la  pellet  ed  ecóalorata» 
Tolti  questi  siotomi  venivano  senapre  j»&  esecerbeti. 
dietro  alimenti  grossolani  e  bibite  spiritose  ò  c^de« 
V%nne  eschismniientc  sottoposta  al  solo  oso  ddl'  olio 
resiqtaeo-Àvico'*  in  dèce  di  gocce  7  al  giorno  nelle 
solita  oBUcilaggine»  pendeoli  li  19  »  !^o,  oa  ie  a3  no? 
¥embre^  Meraè  sk  attoose  eotesione  "cessarono  qUo* 
tidienamento  di  intensità  i' covre  nartet»  pelinaenti»  i 
pol9  ri  lidosseeo  ai  64  »  ed  in:  fievole,  stato  »  ed  in 
dieci  eiffj  giorni  le  eofrise  prospera  senilà.  . 

OnjfBmv.  XXXVHf  -»-«  AuirtMxfsrfte  e  diarrea.  ^ 
Un  vigoroso  braccianle^  d'anni  Set  tramalo  Rosane 
Oi(Dva«ni ,  di  temperamento  bilioso  ed  ednsto ,  non 
mai  infefmatosT  che  nn  cono  oddieiro*  per  febbri 
tersane I  di  ajta  e  ben  proporrionate  étatora.,  òcchi >• 
capelK  e  pelle  bruni ,  gieceva  da  aleone  ore  al  nti- 
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mero  SS ,  K  aS  gennajo  1 843  »  per  gastro-eoterite  e 
diarrea,  ed  in  uno  stato  il  piii  spaventoso,  il  più 
grimo* 

Era  freddo  ghiaccio»  come  marmo,  con  pallidore 
mortale  della  (accia  e  delle  labbra;  cute  avviszita  e 
come  morta*  Polsi  esillssimi,  quasi  perduti  e  tardi»  a 
46;  ventre  duro»  retratto»  addolentito  da  dolori  stra* 
aianti»  con  iscarichi  ad  ogni  istante  di  feccia  liquide  e 
fioccose;  lingua  pallida  e  secca»  sete  inestinguibile* 

Sì  pericoloso  apparato  di  cose  era  stato  preceduto 
da  ben  quindici  giorni  di  smodata  diarrea  sierosa» 
con  dolori  lombari»  ed  intestinali»  e  cefalea.  Le  cause 
eran  state  disagi  strada  facendo  in  rigoroso  inverno 
all'intemperie,  e  l'aver  bevuto  alcune  volte  vino  al« 
terato  ed  acido. 

Temendo  noi  che  i  polsi  filiformi,  appena  per- 
cettibili» e  tardi»  non  ci  permettessero  di  Ottener  san- 
gue dall'  incisa  vena  »  tentammo  in  quel  mentre  di 
ottenere  pi&  pronto  soccorso  colla  resina  segalina, 
ministrandogliene  gr.  8.  Dopo  sette  ore»  e  dopo  esau« 
riti  i  tre  quarti  del  farmaco»  notevoli  si  presentarono 
i  miglioramenti  ottenuti.  I  polsi  eran  più  spiegati»  a 
66;  meno  travaglienti  le  doglie  e  le  mosse  del  ven« 
tre  ;  p'ìh  tranquillo  e  meno  squallido  il  volto. 

Presa  cosk  sigurtà  di  procedere,  risolvemmo  di  con- 
tinuare il  trattamento  colla  stessa  resina  *»  ed  il  do- 
mattina» lo  stato  sì  immiserito  del  circolo  sì  era  in* 
naizato  a  morbosa  gagliardia,  con  polsi  a  ga»  svilup- 
pati e  forti* 

Durò  Sei  giorni  questa  cura.  In  essa  furono  esau- 
riti 3o  granelli  di  resina»  e  sì  felicemente,  che  nel  set^ 
timo  dì  di  nuir  altro  lagnavasi  il  Rosanó   che  di  stt- 
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tichezza  da  quattro  gioniif  tintasi  tosto  con  34  girant 

di  scialappa.  — 

Ecco  in  questo  caso  chiaramente  manifesto  lo  stato 
di  oppressione  di  forze.  Ricoverandosi  vivido  e  mi- 
naccioso il  fuoco  flogistico  in  importanti  viscere ,  ivi 
trovossi  concentrata  la  vitalità  sotto  la  parvenza  di 
prostrazione.  Il  perchè  que'  polsi  sì  minuti ,  che  solo 
tastandoli  colla  più  gran  diligenza  si  potevano  contare, 
quella  pelle  di  un  freddo  gelato  ,  la  fisonomia  quasi 
sepolcrale,  mutarono  al  quasi  magico  tocco  della  nostra 
resina,  fu  spento  l'ardente  fuoco  dell'organo  infermato; 
rese  piii  libere  e  più  equilibrate  le  funzioni  tutte  della 
vita,  ergevansi  al  normale  primiero  tenore;  dicessa- 
rono gli  atroci  dolori,  a  tal  che  dopo  due  giorni  Tu- 
niversale  concitamento  della  vitalità  era  già  esube- 
rante di  salutare  reatione. 

OssERv.  XXXVin.*  —  Gasiro-enterite.  —  Il  %S 
gennajo  i843  accoglievasi  al  N.^  38  del  nostro  spe- 
dale un  torq^o  maniscalco  per  nome  Veyrole  Pietro, 
d'  anni  3o ,  giovine  laborioso ,  ma  eccessivamente 
rotto  al  bere  vino  e  liquori.  H  quale  dopo  smodate 
fatiche,  ripetute  ebrietà  e  stravizzi  dieteteci,  acqui- 
stò un  dolore  gravativo  all'  epigastrio ,  con  vomi- 
ti ,  molesta  cefalea ,  acerbe  doglie  intestinali ,  ven- 
tre intollerante  di  benché  leggiera  pigiatura,  e  feb- 
bre, con  polsi  assai  duri  e  vibrati  a  76,  occhi  cari- 
chi e  rossigni ,  volto  acceso ,  cute  assai  incalorita  e 
secca,  orine  flammee.  Ma  più  di  tutto  lo  straziava 
un'ardenza  di  fauci,  e  una  tal  sete  vorace  di  agghiac- 
ciate bevande ,  che  non  dava  tempo  ad  apprestar- 
gliele. Propostagli  tosto  una  pronta  .e  larga  emissione 
di  sangue ,  rifiutolla  con  qualche  caparbietà  ed  avvec- 


sione  latta  propriii  d'  ogni  ttranuo  bevitore*  Qui»  in 
caso  sì  sebiettamenta  flogistico  non  insisteoimo  nel 
primiero  proposito  per  rivolgerei  ancora  all'  astratto 
resinoso  ;  il  quale  ministrato  a  gr.  6  nel  primo  e  se- 
condo,  ed  a  gr.  3  nel  terso  giorno»  portò  a  pronta 
e  durevole  salvaaione  il  nostro  malato^  pago  ed  in-» 
vaghito  quanto  mai  di  ù  facile  e  pronta  medicazione* 

E  cosa  rimaittbevole  quella ,  che  là  dove  piii  vige 
la  gastrica  flogosi,  ivi  spiega  meno  intensi  i  suoi 
effetti  meocanici  «ullo  stomaco  la  segale  cornuta.  Si* 
milmeote  accade  spesso  del  tartaro  stibiato  i  cbe  vidi 
alcune  fiate  grandemente  tollerato  nei  pazienti  di  ga- 
strite. Ma  fu  bqnsì  sui  polsi  »  che  la  resina  dichiarò  la 
pronta  energica  sua  possa ,  avvegnaché  vibravano 
essi  solo  a  4^»  dalla  sera  del  secondo  fino  a  tutto  il 
quarto  giorno  di  curazione.  *-• 

Esaminando  ora»  e  raccogliendo  con  proposito  i 
sintomi  ed  i  n^roscopici  risultati  del  vario  uso  di 
questa  sostanza»  ne  avremo  toltele  fiaisi  di  mutazioni 
che  ella  induce  nell'  animale  economia  dopo  essera 
stata  assimilata»  Queste  mutazioni  variano  assai  di 
grado»  a  tenore  della  quantità  e  della  durata  di  tempo 
della  sua  minislrazione* 

A  lieve  dose  la  sua  polenta  si  restringe  soltanto 
sulle  funzioni  de'  sistemi  nervoso  e  sanguigno..  Onde 
quello  scioglimento  delle  forse  volontarie»  la  cefalea» 
le  vertigini  appalesano  il  soHerimento  d^l  sjstema 
cerebro-spioale •»  il, rallentamento  della  respirazione» 
quello,  de'  nervi  simpalici  e  cerebjro-spioali  i  il  fasti- 
dio di  stomaco»  lo  stringimento  di  petto»  simile  a 
quello  che  suolsì .  provare  nelle  gravi  aQlizioni  dello 
spirito»  pajono  dfii  .g/ipgli -simpatici  provenire^ 


L'allenUmeoto  poi  e  svigoria  del  cireolo,  siotOQUi 
il  piò  proDuneiate»  e  il  più  eostanla  della  eoa  virtb, 
possono  anche  derivare  dalla   stessa  9vm  asione  siil- 
f  intiero  sistema  nenrotow  II  vero  hitaoto  si  è|  cfao 
>  >. .'  tntti  i  fermaci  che  adducono  tiaósee»  conati  di  vomito, 

ambasce  di  petto ,  rallentano  pure  il  circolo  sangui- 
gno^  «—  Bfa  dovendo  favellare  di  ciò  nel  seguente  Gi^ 
pitolo ,  ne  rimandiamo-  a  questo  i  nostii  leggitori. 

In  fine  il  calore  anioiale  essendo  una  funsione  ner- 
veo«vascolare  respiratoria  e  nutritiva»  come  si  raoco^ 
glie  dagli  insegnamenti  di  Edward^  UMg  e  Dumas, 
ne  resta  desunta  la  sua  diminnsione  dalla  provata 
perturbasione  di  que'  sistemi  ed  apparati. . 

Questi  stessi  effetti  che  finora  apparivano  per  anco 
non  generati  da  manifesta  lesione  dell'  organica  mi* 
stione  (  perchè  all'  apprestanaento  di  un  qualche  eo* 
citante,  oppure  trascorse  alcune  ore,  venivano  d9e- 
guati),  cangiano  tutt' afflitto  di  soeoa  allorché  ven- 
gono per  più  lungo  tempo  ripetute  e  spesseggiato 
le  dosi*  Allora  gli  stami  tutti  dell'  organismo  ne  di- 
vengono  offesi,  come  già  nelle  riportate  necroscopìo 
abbiamo  riferito.  In  questo  noi  vedemnso  ammolli- 
mento del  sistema  eerebro»spinale,  congestione  dei 
suoi  seni  venosi,  sfibramento  gelatinoso  e  decolora- 
sìone  del  sistenaa  muscolare  sì  animale  che  organico, 
onde  la  flaccidità  del  cuore,  V  annientaoMnto  dello 
estremità  capillari,  congestione  ai  polmoni  •  al  fegato, 
con  eccesso  di  separasione  biliare,  injesione  del  ven- 
tricolo, e  di  alcuni  tratti  del  tubo  inlestinale ,  però 
non  sempre  costanti:  processi  gangreoosi  nelle  estr»* 
mità  più  lontane  del  cuore,  o  là  dove  trovasi  la  ca- 
pillarità alterata,  o  osassimsmente   se  flogosata  :   ca* 
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psul»  ariicQlarì  anaaiollite»  qHssi  tDàce^ate:  pelle  av- 
vuzita^  col  suo  lesMKo-^ellalare  degenerato,  inzup- 
pato' in  éerte  parti  del  òorpo  dt  linfa  gelatinosa:  san- 
gue sciolto  ^  coir  asptetto  di  crasi  allerata,  piuttosto 
rossigno  ohe  D«ra^ 

Non  sempre  però  si  trovailo  queste  lesioni  in  tutti 
i  cast  di  morte  per  avvelenamento ,  ma  soltanto  al- 
lorché r  animale  morì  dietro  il  prolungato  uso  della 
segala  per  qualche  giorni,  ed  aUorchk  venne  esibita 
itt  dose. tale  da  produrre  il  morbo  cereale  prima  della 
morte.  Se  questa  accade  poco  tempo  dopo  »  le  lesioni 
si  riscontrano  in  ngione  diretta  della  durata  della  vita 
o  della  dose  consunta*  Il  perchè  ne' primi  nostri  espe« 
rimenti  poche  organiche  lesioni  abbtrfiiio  trovato:  il 
perchè  da  taluni  citanst  casi  di  sangue  coagulato  » 
piceo  nel  cuore»  e  di  solo  qualche  altra  leggiera  aU 
terasione  organica.  In  tali  esempli  pronta  e  presso- 
ché snbltàntea  è*  pure  avveirnta  la  morte. 

Dunque  sì  nello  stato  fisiologico  che  nel  patologico 
è  uniforme  l'adone  della  segala  cornuta;  colla  sola 
importantissima  diQerenxa  che  in  quest'  ultimo  stato 
essa  viene  versata  ed  acooroulata  là  dove  trovasi  piti' 
lesa  ed  infiammata  la  organica  tessitura ,  e  capilla- 
rità ;  e  ciò  sempre  dietro  le  naturali  leggi  dell'orga» 
nismo»  cha  tuttodì  ci  provano,  che  ove  si  trova 
concentrata  una  lesione,  ivi  pih  intensa  è  la  vitsllté. 
Sicché,  nello  slesso  modo  che  la  stricnina  convelle 
di  preferenza  il  membro  peraKtJeo,  il  salasso  attuti- 
sce l'organo  flogosato,'ed  il  vino  lo  esispera  ;  anche 
la  segala,  avendo  amne  elettiva  sol  csapì Ilare  sistema, 
agisce  di  praferenza,  ove  questo  è  più  svilttppato,  é 
più  irrilaUleif  Nello  stato  fisiolegiao  agisce  sulla  pelle, 
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sul  polmone  e  sul  cuore,  rallentaiido  il  respiro,  h 
calorificazioDOt  il  circolo  del  sangue»  fansioni  tutte  di 
capillarità  e  nel  patologico,  sogli  organi  flogosatt ,  e  do?e 
più  attiva  &  la  oapillariti.  Ecco  il  criterio,  che  ci  fa  chiari 
del  come  questo  grano  attutisca  A  prontamente  le 
flogósiy  le  emorrftgie,  le  polmoniti  in  ispede  e  le 
tisi,  e  pih  prontamente  che  qualunque  altro  finora  oo« 
gnito  agente. 

Di  qui  anche  il  precetto  pratico  di  usarla  con 
somma  cautela,  e  di  non  prolungarne  l'uso,  ovo 
il  sistema  capillare  dello  estremità  si  trova  disoi^- 
nizzato,  come  ci  capitò  nella  earie  scrofolosa  ai 
braccio  del  Latorre,  ossia  nelle  esutceraziooi  del  {iiede 
destro  del  N.^  a,  o  siccome  ne  abbiamo  degli  esem* 
pli  nella  graogrena  della  vulva  e  pudenda  dal  prò* 
tratto  suo  uso  nelle  affesioni  dell^  utero» 

V-*  Sb  L'  AUOHB  DULA  SIOAU  COUIOTA  81  UNITA  ALL'  OTBIO  , 
KTniMWAU  QOAL  SISTEMA  DI  B8S0  VISCBBB  VBM^A  PA  ESSA  AT- 
TACCATO, OD   IL  SANOmOMÒ  OD  UL  SBRVOSO. 

• 

Finora  abbiamo  fatto*  silcDsio  dell' azione  di  questo 
farmaco  sull'utero,  per  poter  ora  qui  ed  in  appresso 
quasi  esclnsivamente  eagioname.  Imperocché  si  à  spe* 
cialmente  per  la  sua  azione  snII'  utero ,  che  sa&  già 
a  tanta  fama  il  nostro  farmaco,  e  si  à  là,dovepre« 
sta  servigi  sì  importanti,  che  nello  stato  attuale  della 
scienza  da  nessun  altro  agente  in  certi  casi  potrebbe 
venire  con  eguale  benefizio  sostituito. 

E  valga  il  vero,  mostrandoci  l'anatomia,  che  que- 
sto viscere  è  un  centro  eminentemente  vascolare  ner« 
vose,  costituito  da  strati  di  tessuto  fibroso^musoo* 
lare  (struttura  questa j  che  già  psesentita  da  Carpi  e. 


da  yesaHo  venne  come  tale  riconosciuta  ora  da  Diè^ 
bob,  ChaUlr,  Joberf),  e  da  dae  ordini  di  nerri  gan« 
gliari  ed  animaliy  massima  defVe  pur  essere  nnflaenaa 
della  segala  soli'  utero,  come  quello  che  va  conside* 
rato  quale  uno  de'  pìh  pronti  e  pia  potenti  agenti  sa 
questi  due  sistemi. 

Persino  nelle  aQesioni  isteriche  si  dimostrò  la  gra« 
zia  di  questo  rimedio.  A  compimento  delle  osserva- 
sioni  di  Lonicere  e  Nardo  potremmo  citare  le  storie, 
che  abbiamo ,  di  aSezioni  isteriche  ribelli  ad  altri 
metodi  curativi,  e  docili  alla  potenia  segalina,  fra 
cui  di  certa  Perengo ,  al  N.^  i8  del  nostro  spedale, 
la  quale  dopo  avere  in  vano  tentato  i  più  opposti 
farmachi  e  metodi  curativi ,  venne  dall'  olio  resinoso 
segalino  condotta  a  guarigione. 

Dopo  di  avere  già  ampiamente  provato,  e  nel  modo 
più  rigoroso  che  in  fatto  di  medica  scienza  si  possa, 
esercitare  essa  la  sua  azione  primaria  sopra  alcuni  ge« 
nerali  sistemi,  luminosamente  ne  influisce,  che  noq 
essendo  limitata  all'  utero  l' azione  '  della  segala  cor* 
ottta,  noi  dobbiamo  assai  pih  in  alto  salire  per  po- 
ter meglio  vedere  quale  sia  il  sistema  od  organo, 
che  ritenga  sotto  il  suo  governo  s^  1'  utero ,  che  le 
altre  parti  dalla  segala  attaccate. 

Qui  la  fisiologia  e  la  patologia  sperimentale  ci 
debbono  illuminare ,  onde  poter  penetrare  il  mistero 
di  cotesta  sua  azione.  Non  ostante  che  sia  solo  na- 
scente la  notomia  de'nervi,  t  nell'infanzia  la  loro  fi- 
siologia, ed  in  parte  anche  empirica  la  ragione  pato* 
logica  delle  loro  funzióni,  possiede  nulla  meco  la' 
scienza  alcuni  positivi  fatti  bastanti  già  per  poterci 
inooltrare  io  quel  bujo  camminoi 
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Sappiamo  infatti  da  Serres,  nella  sua  anatomia  cooi- 
parata  del  cervello  »  che  il  sistema  arterioso  trovasi 
in.  costante  rapporto  collo  sviluppo  del  sistema  ner« 
voso.  Fhìtrens  sperimentò.,  che  di  mano  in  mano,  che 
viene  distrutto  il  sisteoxa  nervoso  t  la  ciroolasione  si 
concentra  e  s'indebolisce,  e  cessa  prima  la  circolazione 
capillare  sotto-cutanea,  poi  quella  dei  vasi  più  ec- 
centrici »  finché  arriva  ai  grossi  vasi  ed  al  cuore.  Lo 
stesso  ci  dice,  che  distrutta  soltanto  una  data  regione 
del  sistema  nervoso  »  le  parti  ad  essa  corrispondenti 
sono  quelle  in  cui  si  mostra  specialmente  indebolita 
la  circolasicne. 

Il  dott.  F.  DefiUppi  vide  che  un  m  tocco  indilicato, 
una  piccoU  lesione  delia  colonna  vertebrale  de' pesci 
fa  arrestare  la  circolazione  de'  vasi ,  e  dopo«  le  pul- 
sazioni del  cuore  »•  Opina  il  prelodato  osservatore  » 
che  il  cuore  si  trovi  sotto  la  dipendenza  più  speciale 
del  sistema  gangl tonare ,  mentre  il  sistema  capillare 
sarebbe  più  immediatamente  sotto  il  cerebro-spinale. 
Secondo  StilUng  l'estirpazione  parziale  o  totale  del 
midollo  spinale  produsse  nelle  rane  on  arresto  del 
drcolo  del  sangue  ne' capillari  delle  estremità  inferiori. 
Su  questo  appajono  dopo  qualche  tempo  macchie  bigto- 
cie,  somiglianti  ad  epidermide  disorganizzata,  e  quindi 
mi  eflSorescenza  gangreoosa ,  la  quale  succede  ap- 
punto dopo  qualche  tempo  come  effetto  più  evidente 
della  deficienza  d' innervazione  sul  sistema  capillare. 
MarshaU  HaUL  tagliando,  il  midollo  spinale  ad  una 
rana,  vide  cessare  immediatamente  la  circolazione;  e 
quindi,  a  poco  a  poco  ristabileodosi  le  funzioni  ner- 
!»  si  ristabiliva  anc^be  il  vigore  del  circolo. 
A  questi  fatti    sp^rii^entali  della   dipendenza  del 
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circolo  dal  nervoso  sistema,  ooi  possiamo  ancora  ag- 
giongere  la  positiva  prova  dell'  aziono  della  segala 
cornata  sul  sistema  cerebro-spinale  ;  siccome  già  lo 
abbiamo  dimostro  colla  sua  efficacia  nel  debellare  la 
epilessia,  l'isterismo  »  le  febbri  tifoidee,  e  .  co'sintomi 
presentati  di  nervoso  patimento  in  seguito  alla  sua 
elione  sopra  di  noi  j  degli  individui  sani  e  aiorbosi , 
e  sopra  gli  animali ,  che  si  assoggettarono  agli  espé» 
rimenti  :  effetti  tutti  simili  e  concordi  a  quelli  osser« 
vati  da  Tessier^  Bonjean  ^  Taddei  De  Gravina, 
UbertL 

Fra  questi  sintomi  si  noti   coo^e   questa   sostansa 
dia  segno  della  sua  azione  sul  sistema  nervoso  ani- 
male  col    mezzo  delle    convulsioni,  e   sulP organico 
con  quello  della  gangrena,  e  colle  alterazioni  del  si» 
eterna  cerebro-spinale  ne'  morti  dn   questo  avvelena- 
mento riscontrale*  £  siccome   gravissiaù  autori    già' 
ci  fecero  noti  non  pochi  casi  di  guarigione   di  para- 
plegia, di  eclampsie,  incontjnenze  d'orina  provenienti 
da  affesioni  del  midollo  spinale ,   delle  qdali  ineonti*' 
nenze   d'  orina  noi    pure  ne   abbiamo  potato  sanare 
dna  molto  pericolose,  una  proveniente  da  mielite  e 
cistite    in    un    ottuagjsoario ,   e    la    seconda    in    una 
fanciulla,  sui  dieci  anni  di  età,  in  seguito  a  compres- 
sione del  midollo  spinale  per  rachitismo,  anche  mercè 
la  segala  cornuta  esclusivamente   amministrata  $  eosV 
noi  avremo  quanto  la  più  soda ,  la  piit  severa  espe- 
rienza ci  può  fornire  in  comprova* 

:*^  Della  dipendenza  d^l  sistema  circolatorio  sul 
nervoso. 

x^  Della  potente,  edEicacia  della .  segala  cornuta  in 
molte   malattie   nervosie*  Potjcema  ancora  qui  recare 


3Ì4 

gli  sperimenti  dell'  atione  de'  rimedii  toi  nervi  ;  ma 
gli  omettiamo ,  perchè  già  ao  illustre  Italiano  lami- 
nosamente spaziò  io  questo  campo,  provando  a  tutto 
evidenia  che  i  rimedii  non  agiscono  primieramente 
sol  sangue,  ma  sui  nervi»  come  quelli  e  che  nego* 
laooi  e  che  presiedono  a  tutte  le  organiche  funsiont. 

Da  questi  principii  fianeheggtati,  rivolgiamoci  ora 
air  utero.  Dotato  questo  viscere  di  nervi  spinali  e 
gangliari^  in  qualunque  stato  noi  lo  consideriamo  o 
d' inersia  o  di  azione,  Io  vedremo  sempre  pih  o  meno 
se  non  sotto  una  dipendenza  immediata,  almeno  me* 
dieta  del  sistema  nervoso. 

Troppo  note  sono  le  simpatie  che  desta  questo 
viscere,  e  come  le  sue  funzioni  tutte  possano  dal- 
l'asione  nervosa,  piii  che  io  qualunque  altro  organo, 
essere  sospese,  perturbate  od  accresciute.  Ogni  sua 
funsione  sanguigna,  per  tacere  di  tutte  le  altre,  può 
venire  provocata,  impedita,  soppressa  da  un  semplice 
patema  d' anfano»  Basti  1*  osservare  come  una  morale 
alterazione,  la  presenza  d'una  persona  molesta  possoo 
sospendere  o  ritardare  i  dolori  stessi  del  parto;  come 
le  donne  pih  nervose  sono  le  pih  soggette  agli  aborti , 
all'eclampsia,  al  parto  di  feti  mostruosi,  all'isterismo, 
e  come  da  Le^rai-Perrotion  siano  citati  casi  di  gravi 
metrorragie  da  patemi  d'animo,  per  tacere  delle  sot 
ferte  mestruali  o  locchiali  soppressioni  che  ne  pos- 
sono derivare.  Ubi  dolor,  ibifluxus. 

I  dolori,  soBerimento  nervoso  indubitato,  sono  i 
prototipi,  la  condizione  più  essenziale  del  parto.  Eb- 
bene queste  doglie  possono  rendersi  intense,  con- 
quassanti col  mezzo  della  segala,  siccome  si  calmsno, 
si  attutiscono    coli'  oppio   a  testimonianza  di  Desot'^ 
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rneaur.  ChaUly  e  AtitekdL  QoeslT  ultimo  poi  nel  ifi 
fascicolo  1643  del  «The  Dablìn  joanial  oftbe  meòU- 
tei  6cienoe  »»  narra ,  che  avendo  impiegalo  T  oppio 
ad  alte  dosi  per  otto  giorni  io  nn  caso  di  rottora 
delf  Otero  dietro  Y  oso  del  forcipe  e  della  tefaloto* 
mia  9  vide  »  che  lo  $ie$so  atero ,  il  qoale  era  forte* 
mente  contratto  dopo  reitranone  del  feto»  si  rìla- 
•dava  sifiattamente  sotto  V  inflaenza  dell'  oppio,  che 
rimase  sino  al  decimo  giorno  cotanto  volumiooso, 
quanto  lo  era  slato  nelT  epoca  della  gestione* 

Qaest'  antagonismo  di  azicme  di  dna  farmaci  emi- 
nentemente nervini  prova  anche,  almeno  in  qnanto 
alF  ttteroi  Y  opposta  loro  astone  dinamica  già  mento- 
vata.  Ecco  il  perche  alcune  volte  la  segala  può  sop« 
pffìmere  alcune  emorragie  uterine  rese  ribelli  A  agli 
stimoli,  che  allo  dissanguamento;  siccome  lo  stesso 
effetto  si  è  andie  veduto  opeiato  da  fotti,  patemi  di- 
animo» Io  questi  casi  1'  agente  più  diretto  sul  siste- 
ma  vasodare,  la  cacciata  di  sangue ,  dovette  ciBd#u 
in  efficacia  all'agente  dominatore  de'  nervL 

Dunque  tutti  due  i  sistemi  nervoso  e  sanguigno 
sono  dal  grano  segalino  attaccali  ;  ma  primiefamento 
il  nervoso ,  secondariamente  il  sanguigno. 

YL*  toiCABS  ijOABDo  rofiA*  orannTB  Aoornissi  an.  tbava* 
suo  oiL  f4iTo  Pia  icaTAU  Li  casTiAZion  OTBina^  s  qoas- 
DO  roTiA*  Muau  o  vAiiA  0  aocivoti. 

I 

Abbencbè  Y  arte  ostetrica,  che  è  parte  nobilissima 
della  nostra  scieosa^  nOn  abbia  cessato  da  Ippoanaia 
inaino  a  noi  di  occupare  gravissimi  ingegni ,  iuttavin 
non  molti  anni  addietro  languiva  essa  ancora  ristretta 
ad  alcune  operazioni  manuali  per  tutte  quelle  sk  noi* 
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lipMd  cotoiingaaze  èbe  il  travagliò  del  parlo  »  impor* 
tamiiaima  fao^riooa»  la  più  complicata  d'  ogni  altra 
qiiàUiaii»  poteva  presentare,  e  le  meno  sorrette,  prive 
di  pronti  soccorsi  >  eraoo  '  la  deficienza  delle  doglie  e 
l'emorragia.  Le  doglie  »  quelle  indispensabili  comp»* 
gne  del  travaglio»  perchè  effetto  delle  contrazioni  deU 
l'utero  preparanti  ed  espellenti,  spesso  languivano  ad 
ianoltrato  periodo  del  parto,  o  dopo  alcun  tempo  del* 
ruscita  delle-  acque  o  ueirimminenza  di  copiosa  emor- 
ragia, frangenti  tutti  funestissimi  a  madre  e  feto»  se. 
wia  pronta  azione  dell'utero  non  si  rianimavs. 

In  A  scarsi  mezzi  di  riparo»  il  caso,  o  forse  me- 
glio r imitazione»  quell'universale  attributo  instintivo 
dell'animalità»  e  madre  dell'umano  sapere^  l'imitaziono 
o  l'analogia  della  facoltà  abortiva  della  segala»  la  tras- 
aeio  alla  prova  di  aocderare  il  parto  fin  da'  remoti 
tempi.  Valgano  per  provarlo  il  nome  latino  datole 
da  WedoL  di  frummiwn  maiemum,  il  nome  germano 
di  quella  bastanza  maUeHkomf  che  significa  grano  della 
matrioe  »  e  T  autorità  di  Camerario  e  di  DUimer  per 
quella  naaione  »  quelle  dei  Laneri  prof*  di  Torino  » 
jémoretd,  Bidardini  in  varie  parti  dell'Italia»  di  Ao- 
zieTt  mad.  Di^riOs,  Desgranges  per  la  Francia.  S  qne* 
et'  ultimo  è  il  primo  ostetricante  che  ne  fece  uso  dal 
1777. 

Malgrado  tale  vetustà  delPuso  e  de' costanti  felici 
risultamenti  del  grano  cornuto»  la  grazia  di  esso  sa- 
vebbo  forse  ancora  eòndannata  a  qualche  empirico 
seareo  impiego  di  alcuni  ostetrici  o  spacciatori  di  se* 
grati»  ee  gli  anaerioani  Stearns  e  Presooi  non  1'  aves« 
sero  quel  aommo  sooeorso  propalato  »  i  quali  dove* 
vano  avere  conCeaza  dell' antico  suo  uso  da  alcune 


»«7 

donne  della  contea  di  Wasington  e  di  Marehiennea» 
poiché  lo  stesso  SlBoms  parla  della  sua  prescriaioBo 
da  tempo  immemorabile  dalle  ostetrici  della  Sooaia. 
Se  non  che  a  rincontro  di  sV  segnalato  bene^  ebe  il 
ano  nso  diffusamente  presso  ogni  nasione  introdotto 
stava  recando,  non  mancarono  detrattori  ad  esage* 
fame  gPinoonrenienti»  od  affievolirne  la  tante  sva  pò* 
tenaa ,  come  se  V  arte  mille  esempli  non  possedesse 
di  veleni  fautori  di  morbi  e  di  morte  ,  convertiti  in 
balsami  operatori  di  sanità  e  di  vita.  Tra  quei  de* 
trattori  contavasi  il  benemerito  e  venerabile  mio  mae- 
stro Càpuronp  il  quale  in  grazia  della  somma  sua  abi- 
lità nel  maneggiare  il  forcipe,  il  preferiva,  quale  stHu 
mento  Re  da  lui  cosk  creduto.  Ma  infine  qoeiruomo 
grande  e  consciensioso  andò  dismettendo  quella  sua 
avversione,  ministrando  pi&  volte  la  segala  con  folioe 
successo. 

Da  un  lato  dunque  stanno  i  fatti,  e  dall'altro  solo 
le  opinioni  :  onde  noi  osserveremo  con  Lei^rai^Perrah 
tofif  «  cbe  i  pili  studiati  ragtODamenti  non  possono 
far  fronte  alle  convinsiooi  fondate  solia  rigorosa  os« 
servatiooe  di  fatti  »,  e  con  un  valente  Italiano,  «  Rime* 
dii,  i  quali  debbano  costantemente  giovare  io  non  ne 
conosco,  i  soli  ciarlatani  ne  sono  i  fortunati  posees- 
sori  j». 

Ora  poicbà  la  sciensa  per  l'uso  ai  espanso  di  quel 
farmaco  rifulge  di  infiniti  fhtti,  passiamo  ora  a  trar* 
ne  alcimi  saldi  principii  di  pratica  applicasione. 

Dovrassi  dunque  ricorrere  dia  aegsla  coroota  nelle 
seguenti  circostaose^— sempre  richiedendosi  che  nessun 
forte  ostacolo  meccanico  si  opponga  alla  possibilità 
di  passaggio  del  feto,  e  che  ne  aia  preeedoU  •ooon«- 
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eia  espldcasiòne,  oode  riooiiuiieefd  cbe  la  taa  pveMH* 
tasìooa  possa  dar  luogo  all'  espulsione  tpootanea  : 

m  \P  Io  Ogni  periodo  di  travaglio  a  dilungo  so- 
speso» o  rallentato  per  troppo  languide  e  discoste  con* 
trazHHii  uterine»  e  massimaoiente  se  già  si  trova  an-* 
niohilito  il  6ollo|  e  dilatato  Torifiuo  uterino  n. 

Qui  noi  non  escludiamo  io  modo  assoluto  né  la 
dorezia  naturale  del  collo  e  deirorifizio»  né  le  obbli* 
quità»  né  le  ernie  uterine»  Primo  perché  è  ora  rico>- 
nosdoto  e  provato  il  potere  deOa  segala  eminente- 
mente  rilassante  e  dilatante  il  collo  uterino^  siccome 
agiscono  il  salasso  >  le  metrorra^e^  gli  antfflo^stici» 
il  tartaro  stibiato,  e  simili.  Secondo,  perchè  queste 
stesse  sue  proprietà  possono  essere  ugualmente  pro- 
ficue, se  riunite  a'  mezzi  soliti  dell'arte,  cui  le  ac- 
fsennate  viziature  dell'utero  richiedono  sempre  quando 
si  fanno  innsnzi  le  condizioni  della  loro  indicazione. 
Il  timore  che  la  fece  finora  proscrivere  in  quelle  cir- 
costanze ,  si  è  la  rottura  dell'  utero. 

Senza  entrare  in  confutazione  di  qualche  esagera-* 
lione  in  questi  timori,  appoggiati  al  pratico  esercizio 
diremo,  che  si  scansa  questo  pericolo,  ministrando  il 
grano  segalino  in  dosi  (utl  tenui  e  meno  spesseggiate. 

•  a.^  Ove  sopraggiuogono  convulsioni  che  sospen- 
dono,  perturbano  od  aggravsoo  le  funzione  del  par- 
torire ». 

Ella  è  cosa  di  &tto  da  parecchi  sagaci  ostelricanti, 
e  da  noi  anche  osservata,  che  all'imperversare  delle 
convulsioni  puerperali,  le  doglie  si  reodooo  pi  fi  de- 
boli e  leote  per  quella  naturale  legge  dell' economia 
di  vitale  equilibrio ,  in  virtii  della  quale  irra  diandosi 
l'innervazione  e  la  vitalità,,  queste  non  possono  pi& 


•iseve  neiF  ut^ro  oonceotrate }  comlizione  essenziale 
per  una  funzione  di  ootaoti  conquassi.  Onde  la  dop» 
pia  indicazione  della  segala  per  le  sue  riunite  prò- 
prietà  di  attuosissioio  agente  sul  sistema  nenroso  e 
sull'utero. 

«  3.^  Nella  sopravvegnenza  di  qualche  grave  me- 
trorragia  estema  od  intema,  o  soltanto  se  vi  sia  ap* 
parente  principio  o  sospetto  di  essa  in  donne  che  già 
la  soffersero  nei  parti  antecedenti  ». 

Ogni  pratico  sa  come  bene  spesso  riesca  mortale 
pel  neonato,  e  funesta  per  la  partoriente  la  forte  per- 
dita di  sangue^  perchè  tosto  si  debba  porre  opera  alla 
sua  soppressione,  anche  in  casi  di  posizione  non  na* 
turale  del  feto»  se  però  vi  siano  ostacoli  al  rivolgi* 
mento.  La  pratica  ce  ne  dimostrò  i  vantaggi. 

m  4*^  In  certi  casi  di  voluminoso  capo  del  feto, 
senza  assoluta  ristrettezza  o  difformità  del  bacino , 
ove  cioà  restando  necessarii  sì  un  maggior  rilassa- 
mento di  tutte  le  parti  in  funzione ,  ch^  contrazioni 
uterine  più  conquassanti,  si  trovano  insufficienti  i  sol! 
conati  della  natura  j». 

«r  5.^  Se  esistono  i  sintomi  accertati  di  morte  del 
feto,  e  già  ne  seguirono,  o  sono  imminenti  gravi  con- 
seguenze per  la  partoriente  sen^a  apparenze  di  pros- 
sima liberazione  ».  — • 

All'  opposto  essa  può  essere  vana,  o,  se  a  dilungo 
od  in  troppa  dose  esibita,  può  riescire  nocevole: 

«  i.^  Ove  qualche  ostacolo  si  oppone  alla  possi- 
bilità di  passaggio  del  feto,  coma  sarebbero  la  ristret- 
tezza o  itunaori  del  bacino,  dimensione  mostruosa 
del  feto ,  che  costituiscono  la  disproporzione  ^fra  di 
essi  i  qualche  durezza  morbosa,  e  rigidità  o  dell'orifi- 


sio  e  del  collo-  dell*  atero  »  o  della  taglila  e  del  pe- 
rineo »• 

a  a.^  In  que'  rarìstimi  casi  di  pfirto  stentato  per 
vera  atonìa  od  esinanizione  delT  atero  e  delle  forse 
Tifali  99» 

È  di  massima  importanza  pratica  il  saper  distin- 
guere la  sola  inenia  per  oppressione  «  per  imbarasto 
di  funzione,  dalla  vera  atonìa  per  deficienaa  vitale. 

Quantunque  quésta  quasi  mai  non  si  affacci ,  non 
pertanto  una  volta  ci  occorse  di  osservarla  compli- 
cata con  idrometra  e  cachessia.  Tornata  vana  la  se« 
gala  ed  il  salasso,  si  accelerò  il  parto  col  messo  del 
laudano  a  larga  dose. 

Ripetiamolo  :  nell'  immensa  maggtoritli  dei  casi  di 
parto  ritardato  per  languidezza  di  contrazioni  e  di  do- 
glie, r  inerzia  dell'utero  è  somiglieVole,  identica  air  i- 
nerzia  cerebro*spinale  pei^  congestione  flogistica  nel-* 
r  apoplessia,  amaorosi,  paralisia  ;  od  alla  polmonare  per 
asfissia  ed  emormesi,  in  cui  qualche  salasso ,  od  no 
deprìmente  alleviano  e  ristabiliscono  le  sopite  fnn« 
sioni. 

Ricapitolando:  Sari  sempre  preferibile  hi  cavata  di 
sangue  od  altro  antiflogistico  meno  attuoso»  qualora 
alcuno  di  essi  possa  essere  ugualmente  giovevole.  Im- 
perocché molti*  deprimenti  rilassanti  possono  anche 
esercitare  qnasi  simile  azione  suiruterò  in  tempo  del 
suo  travaglio,  da  potere  con  molto  profitto  sostituire 
lo  sperone. 

Per  ciò  che  spetta  al  salasso,  molte  a  concordi  sono 
le  aatoritè,  quotidiani  sono  gli  attestati  nelle  «arnpa^ 
gne,  ove  la  natura  e  qualche  flebotomia  aono  il  soc^ 
«orso  quasi  esclusivo  delle  partorienti. 
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looltre  «apptamo  ohe.  OuUerbaek  fi  «enrhra  d^l  col- 
cbiGOy  Cottùis  o  Kewedjt  di  Dàblino  db)  tàrtaro  tti* 
biatOi  credendolo  esm  attoosiasioio  in  qaelle  eontiti* 
gense  tutte  sopra  oartate,  e  di  eguale  efficaoia  e  vìiìh 
della  segala;  essendo  appoggiato  in  ciò  il  dott  Xm^ 
nedr  sopra  numerosissime,  ossenrasioni  e  private  e 
pubbliche  del  vastissimo  Spedale  di  Maternità  di  Da« 
blinoy  ove  il  tartaro  emetico  è  Tordinario  metodo  di 
sua  pratica.  (Vedi  «  Gazette  mM.  m,  i8S6). 

Anche  noi  molto  proficuo  lo  abbiamo  riscontrato 
in  parecchi  casi,  fra  eoi  h  interessante  quello  di  una- 
signora  principessa»  già  in  Sui  quarantanni  d*eti,  etti 
si  rendevano  insufficienti  le  doglie  ordinarie  per  la 
invincibile  rigidità  del  collo,  e  per  Pòrgasmo  uterino 
congiunto  a  congestioni  al  capo»  e  prodromi  di  im- 
minente eclampsia.  Quattfo  grani  di  tartaro  emetico 
prontamente  esibiti  svegliarono  intense  doglie»  scema- 
rono le  congestioni»  e  ii  apiì  t'orifiaio  «terino  cù'pià 
felici  risultati^ 

Aggiungeremo  ancora  Y  olio  di  ricino  in  alte  doso 
qnaie  eccellente  sussidio  molte  volte  sperimenteto. 

D'  altronde  essendo  provato  che  il  grano  segalino 
è  uno  fra  gli  attoosissimi  agenti ,  ed  adjuitante  non 
ado»  ma  anche  in  date  circostanse  promovitore  della 
oootrasioni  uterine»  non  può  possedere  ed  esercitare 
queste  vare  sue  facoltà»  che  in  vtrtà-  di  profonde  ìoh 
pressioni  e  mutazioni  sull'economia  animale»  siccome 
è  legge  generale  della  natura  per  tutti  i  suoi  agenti. 
Onde  la  pfudensa  ohe  tt  esige  nel  prescrivere  simili 
agenti»  h  aolo  allorché  ewt  Turgeoza  combinata  coU 
l' indicante  o  eoi  peraolttente. 

Tiancheg^ato  il  pratico  da  questa  legge  di  neces* 

Abrali.  FoL  ax.  21 
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Blu  I  non  gli  saraDQO  dT  ostacolo  la  crepatnro  aWe- 
noUt  o  no,  dèlia  membrane,  la  posittooe  del  éapo  del 
feto  al  saperiore  od  inferiore  distretto.        . 

Se  però  quello  si  trova  più  dentro  la  vnWa,  allora 
Toso  del  forcipe  riesce  più  pronto  e  pili  slouro,  quan* 
tnnqoe  mai   non  manchino  esempi  di  asione    efSda-. 
cissima  e  salutare  della  segala  anche  in  questi  acci* 
denti* 

VA  innanzi  ci  toccherà  di  dare  le  prove  del  no*, 
atro  assunto.  Chiuderemo  coll'avvisare  gli  ostetricaoti 
di  non  andar  troppo  a  rilento  nel  soccorrere  la  fat- 
trice» allorché  ewi  pericolo  di  morte  pel  feto  ,  ondo 
non  si  possa  poi  attribuire  la  morto  di  questo  alPa'* 
Eione  della  segala,  quando  forse  di  questa  dovrebbe 
essere  incolpato  il  troppo  protratto  travaglio.  Ne  siano 
di  appoggio  le  autorevoli  parole  di  un  Duboìs. 

«r  Le  seigle  ergot^  peut  prodoire  des  accidens  sem- 
blables  à  cenx  qui  viennent  d'étre  attribués  à  T^Iamp* 
aie  ;  il  y  en  a  des  observations  bien  av^rées,  et  néan* 
moins  il  faùt  bien  regarder  de  lui  imputer  tona  lea 
inconveniens  doni  on  ieslt  più  à  le  charger.  On  no 
ladministre  le  plus  souvent  que  lorsqne  le  travail  à 
d^jà  diirtf  fori  long-temps,  quand  d^jà  la  lète  a  i\é 
engagé  dans  le  bassin^  et  que  l'enfant  poor  cela  est 
exposé  à  it9  graves  dangers  indépendans  de  l'action 
dn  médicament  :  aussi  dans  ce  cas  la  mort  n'est*elle 
due  qu*à  la  prolongation  du  travail  ». 

Ed  i  fatti,  che  sono  sempre  la  base  de'  nostri  ra* 
gionamenti  rapportati  da  Cowhoni  nelle  epidemie  de- 
gli anùì  i8i3,  i8i4,  1816  e  i8a6,  accadute  nella 
Borgogna  e  nel  Borbonese  ,  in  cui  diremo  piii  in- 
nanzi essere  avvenuti  frequenti  gli  abortì  }  i  fatti,  di- 
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ciftino»ÌD  donne  cho  si  erano  per  molti  giorni  cibate 
di  segala,  così  favellano!  m  Aux  septième,  huitième 
et  neuvième  moia  les  enfans  ont  ea  vie  ;  quelqaes- 
una  ont  vecti  aux  septième  et  neuvième  moia  ».  (Pa- 
gina 57  del  ino  «  Traiti  de  Tergot  »)• 

Noi  crediamo  che  la  nostra  diversità  di  parere  da 
quello  di  parecchi  fra  i  chiarissimi  ostetricanti  non 
sarebbe  tanta»  se  1*  errore  o  modo  di  pensare  de'me- 
desimi  sulTinerzia  dell'atero  e  sali' azione  stimolante, 
irritante  della  segala  so  questo  e  sul  sistema  de'nervi, 
Ggli  dell'  accecato  loro  affezionamento  a  quella  be- 
nedetta teoria  deirirritazione,  non  gli  avesse  per  ispe- 
cnlasione  indotti  a  condannarla  in  alcuni  casi,  in  che 
dietro  la  ragione  ed  i  fatti  di  alcuni  coscieoaiosi  e 
peritissimi  ostetrici  noi  con  tanto  profitto  ne  abbia- 
mo anche  esteso  l' uso.  Dunque  anche  qui  sta ,  da 
parte  nostra  ,  non  un'  opinione  ma   la  sicura  scuola 

de'  fatti. 

(  Sarà  ùoniinuaio  ). 


Risuhamenii  di  osservazhni  tuue  eseguite  nel  i838  nelle 
Side  de'vajuobsi,  ricoverali  netto  Spedale  Maggiore 
di  Milano,  dal  douor  fisico  Luca  Lossetti,  medico 
in  allora  curante  i  detti  infernd  (t). 

Vige  tuttora  discrepanza  risgnardo  air  assegnare  la 
causa  per  cui  nei  vaccinati,  creduti  perennemente  af- 
francati contro  r  infezione  va j  noiosa,  questa  non   per- 


(1)  n  relativo  rapporto  è  stato  letto  nel  geimajo  1839,  nella 
sedata  mensile  medico -cbimigica  dello  Spedale  Bfaggiore  di 
MHano. 
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tanto  ha  in  euì  ancoi'a  luogo.  Molte,  come  suolai,  (ih 
rono  le  ipotesi  state  immaginate  ad  ispiègare  un  av- 
fenimento  che  riusci  inatteso  ;  alcuna  delle  quali  dan* 
nata  al  bando  appena  nata^  altra  messa  in  <rf>lio  dopo 
non  lunga  epoca  di  contrastata  esistenia;  poche  so- 
pravvissute, ma  ancora  a^  nostri  di  controverse,  e  di- 
sputantisi  una  palma,  che  non  si  sa  pur  ora  1>ene  a 
quale  di  esse  accordare.  Non  ignaro  io  delle  ora  men- 
tovate controversie,  e  destinato  alla  cura  de^vajuolantì, 
mi  nacque  pensiero  di  porre  in  corso  alcune  osservazioni 
collo  scopo  di  vedere  se  fosse  concesso  raccogliere  dati, 
i  quali  valessero  ad  addimostrare  quanto  quelle  ipotesi 
sortissero  consone  col  fatto,  od  ottenere  risultamenti 
da^  quali  inferire  quanto  di  illusorio  ed  erroneo  in  si 
le  medesime  racchiudessero.  I  risultamene  delle  pra* 
ticate  osservaiioni  formano  quanto  intendo  in  adesso 
di  qui  esporre^  cercando  io  pari  tempo  desumere 
quelle  illasionl  che  siano  si  strettamente  connesse  con 
quelli  da  potersi  esse  chiamare  una  sincera  espres* 
aione  degli  stessi.  Quando  anche  questo  mio  scritto 
non  sortisse  altro  scopo  se  non  quello  di  consolidare 
sempre  più  deduzioni  già  da  altri  ritratte,  od  infir> 
marne  davvantaggio  altre  già  conosciute  non  bastevol- 
meute  concordi  colla  ragione ,  non  pertanto,  mi  lu« 
singo,  non  vorrà  venir  esso  sentenziato  del  tutto  in- 
fruttuoso a  prft  delP  argomento  di  cui  si  tratta. 

Esordendo  dalli  più  caldi  fautori  del  vaccino,  i  quali 
si  tengono  ognora  saldi  nel  mantenere  esser  desso  as- 
soluto preservativo  contro  l'arabo  esantema,  ni  mai 
fiaccarsi  la  possa  aotivajuolosa  di  quello  per  nemico 
influsso  di  tempoy  i  noto  come  da  essi  si  accenni  ad 
una  precessa,  ora  per  un  motivo  ora   per  un  altro , 
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imperfetta  vaccioazione  siccome  a  causa  del  pigliare 
vajuoio  i  soggetti  vaccinati.  La  quale  cagione,  quando 
fosse  la  vera)  nei  Tacctnati  vajuolanti  non  si  sarebbe  do« 
vttio  rinvenire  alcuno  di  quelli  che  portassero  cicatrici 
vacciniche  eminentemente  normali  ^  ma  solo  di  quelli 
che  mostrasserle  irregolari^  e  di  questi  un  tanto  mag- 
gior numero  quanto  più  pronunciata  (ossesi  vista  in  essi 
Tanormalità  delle  stesse*  A  rettificare  il  che  si  passò  a 
praticare,  negli  infetti  da  vajuoio,  una  rigorosa  analisi 
delle  dette  cicatrici,  tenendone  esatto  annotamento,  e 
distinguendole  in  normali^  incomplete  ed  incomple* 
tUsimCm 

Si  noveravano  fra  le  normaii  tutte  quelle  che  si 
scorgevano  alquanto  incavate,  tondeggianti^  non  troppo 
grandi,  di  ud  bianco  periato ^  a  margini  intieri,  se- 
gnate da  una  quantità  più  o  meno  considerevole  di 
punti  un  poco  piii  coloriti  del  discoidi  guisa  che  la 
cicatrice,  di  quasi  uniforme  grandezza  di  un  centesimo, 
alPintorno^  sembrava  come  coperta  da  una  reticella. 

Fra  le  incomplete  erano  collocate  quelle  aventi 
forma  non  esattamente  rotonda,  molto  superficiali,  con 
punteggiature  sbiadire  o  quasi  impercettibili,  con  bordi 
non  sempre  intieri  e  regolari,  di  incostante  grandezza. 

Le  incompletissime  poi  erano  considerate  tutte  quelle 
contrassegnate  da  piccoli  punti  bianchi,  assai  super- 
ficiali, alcuna  volta  pi&  elevati  del  livello  della  cute, 
qualch'altra  appena  più  depressi,  non  punteggiati,  od 
in  modo  da  dirsi  impercettibile. 

La  quale  divisione  si  è  trovato  di  cosi  ripartire  col 
fine  di  rilevare  i  rapporti  di  proporzione  tra  il  numero 
degli  infetti  ed  il  più  o  meno  perfetto  preceduto  pro- 
cesso di  vacciaauone,  avvisandosi  averlo  subito  con  esito 
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compiuto  e  perfetto,  opperò,  lagionovolmeote,  con  i  sin- 
tomi anche  costituzionali,  tutti  coloro  che  portavano 
cicatrici  normali^  perchè  «  la  cicatrice   regolare   dà 
sicuro  indizio  del  preceduto  vaccino  n  (Sacco).  Si  gin- 
dicava  il  vaccino  di  incerto  sviluppo  perfetto  in  tatti 
quelli  che  le  dette  cicatrici  avevano  incompk^j  dissi 
incerto,  stantechè  Tesser  tali  poteva,  secondo  Pesti- 
mare  di  alcuni,  riuscire  effetto  tanto  di  imperfetto  svi- 
luppo delle  pustole  vacciniche,  come,  per  avventura, 
deir essere  diminuiti»  col  tempo,  i  segni  caratteristici 
delle  etcatrici  normali.  Si  aveva  quale  semplice  lavoro 
locale,  ed  anche  questo  leggierissimo  ed  affatto  anor* 
male,  in  chi  mostrava  quelk  cicatrici  incompletissime. 
Istituita  Posservaziooe  su  4^o  vajuolosi  vaccinati,  si 
ottenne  il  risultamento  che  a3i  di  questi  avevano  i  bit- 
ter! vaccinici  normali,  ia4  incompleti,  e  soli  65  incom/" 
pletìssindj  sicché,  essendo  il  numero  dei  perfettamente 
vaccinati  quasi  il  duplo  delli  presumibilmente  inocu* 
lati  con  effetto  incompleto,  e  pressoché  il  quadruplo 
dì  quelli  con  esito  incompletissimo  ^  sorte  erroneo  il 
supposto,  che  un  imperfetto  sostenuto  processo  di  vac- 
cinazione sia  Tunica  causa  dello   svilupparsi  vajuolo 
nei  vaccinati.  Non  tralascierò  dal  far  quivi  menzione, 
che  gli  accennati  risultamenti   vengono  a  contrariare 
l'opinare  di  coloro,  che  la  quantità  presente  delle  note 
caratteristiche  delle  cicatrici  normali  risguardano  sic- 
come termometro  sicuro  onde  arguire  la  inettitudine 
vajuolosa  di  un  individuo,  e  che  più  specialmente  si 
oppongono  all'asserto  del  dott.  MuUer  di  Baltimora , 
il  quale  afferma  che,  i  caratteri  distintivi  della  cica- 
trice  del  vaccino  consistendo   in  diverse  piccole  fos- 
sette 0  depressioni»  finché  una  sola  di  queste  sussiste, 


il  soggetto  è  insensibile  al  Tajaolo.  D'altronde  Popi« 
nione  che  le  note  caratteristiche  della  cicatrice  vac- 
nica  possano,  col  tempo,  iscemare  ed  annichilarsi,  non 
parmi  appoggiata  ad  esatte  osserrazioni»  e  perciò  non^ 
qaal  si  conviene,  comprovata*  Se  la  disparizione  di 
esse  note  avvenisse  efTettivamente ,  non  si  saprebbe 
intender^  come«  saccedendo  la  nutrizione  e  lo  svolgi- 
mento fisiologico,  anche  nella  cute,  in  tutti  colPistesso 
organico  magistero^  in  molti  vaccinati  nelPinfanzia,  ed 
ora  trovantisi  nella  età  virile ,  le  marche  vacciniche 
dovessero  conservarsi  assai  perfette  a  vece  di  scom« 
parire  od  in  parte  od  in  tutto  anche  in  essi.  Scom- 
parsa che,  parmi,  dovrebbe  tanto  più  accadere  in  chi 
non  tiene  fuorché  i  semplici  segni  incompletissimi^  i 
quali,  essendo  sempre  stati  cosiflattì  fino  dalla  più  te- 
nera età  di  dii  li  porta,  escludono  il  dubbio  del  po- 
ter essere  i  medesimi  soltanto  tali  perchè  appunto  ri- 
dotti a  semplici  residui  di  cicatrici  già  state  normalim 

Il  vaccino  adunque  anche  perfetto  non  somministra 
sempre  sicura  franchigia  contro  il  vajuolo,  e  P  inten- 
sità più  0  meno  grande  de%nomeni  locali  del  vaccino 
non  ha  alcun  rapporto  colla  rispettiva  quelita  peren- 
nemente preservatrice  dal  fomite  vajuoloso. 

Siccome  poi  mi  si  destò  vaghezza  di  osservaro  sa 
vi  passava  qualche  rapporto  tra  il  più  o  meno  com- 
piuto processo  vaccinico  ed  il  maggiore  o  minor  grado 
di  attitudine  a  risentire  P  impressione  vajuolosa,  e 
quindi  se  era  dato  iscorgere  l'esistenza  di  una  rela- 
zione tra  Pintensità  del  vajuolo  e  la  diversità  delPav- 
venuto  vaccinico  sviluppo ,  cosi  ho  stabilito  un  con- 
fronto tra  la  qualità  delle  cicatrici  del  vaccino  colla 
maniera  di  eruzione   yajuolosa  e  rispettivo  corso,  o 
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meglio  grado  di  malattia:  mi  attenni,  in  quanto  alle 
ci<^trici,  alla  divisione  già  surriferita  \  rispetto  al  modo 
di  eruzione,  a  quella  di  ùonfiuente,  discreta  e  dUcre^ 
tìssìmà,  espressioni  bastevolmente  precise  onde  tión 
aver  esse  mestieri  di  dilucidazioni. 

Relativamente  adunque  alla  maniera  di  eruzióne  va- 
juolosa  in  rapporto  colla  qualità  delle  Taceihiche  ci- 
catrici, si  sono  ottenuti  i  risultati  che  emergono  dalla 
seguente 

Tminda  comparaiwa  tra  la  jualiià  ddle  marche  wu> 
ciniche  e  la  fnàggiore  o  minor  confluenza  delPeru* 
tume  vcquolosa. 


Snuiom 

dìtereà$- 
lima 

Totak 

Con  marche  normali 
id.  incomplete 
td.  incompletissime 

83          gì 
53          4a 
|8     !     s8 

5? 
al 

>9 

a3i 

124 

65 

• 

430 

Dalle  risultate  cifre,  valutate  in  relazione  del  loro  nu* 
mero  complessivo  6  totale  ^  si  ritrae  che  i  normalmente 
vaccinati  ebbero  sensibilmente  maggiore  il  numero  di 
eruzioni  confluenti  e  discrete  su  quelli  con  bdtteri  in- 
completissimi \  minore  però  sugli  altri  con  questi  sol- 
tanto  incompleti:  sicché,  cumulativamente,  parmi  po- 
tersi quasi  dire  che  intra  essi  si  bilancino.  Quando 
per&  si  volesse  scrupoleggiare ,  il  numero  delle  ero*- 
tioiki  confluènti  e  discrete  deporrebbe  a  svantaggio  de- 
gli Improntati  eoa  cicatrici  normali. 
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Quello  che  è  risultato  rispetto  alla  maniera  delF^- 
rOÉione  vajuolosa,  pu&  già  dirsi  sortito  eziandio  rela- 
tiyaineiite  al  rapporto  della  qualità  delle  dette  cica- 
trici colla  intensità  del  decorso,  mentre  è  troppo  noto 
che  la  gravità  o  gradazione  di  questo  sta,  sulla  mas- 
sa, in  ragione  della  confluenza  della  detta  eruzionCé 

Adunque  la  minore  confluenza  dell'eruzione  e  mi- 
nore intensità  del  vajuolo  non  risultano  in  ragione 
della  maggior  normalità  delle  residue  vacciniche  cica- 
trici ,  e  quindi  del  pia  a  meno  perfetto  preceduto 
vaccinico  svolgimento*. 

ìa  imperfezione  del  vaccinico  processo,  e  quindi  la 
inefficacia  di  esso  a  tutelare  perennemente  dalla  con- 
taminazione del  vajttòlO|  non  è  solo  basata  sulla  qua- 
lità del  preceduto  sviluppo  vaccinico  più  o  meno  com- 
pleto^ e  conforme  al  descrittoci  da  Jenner  e  da  Scuxoy 
ma  lo  si  vuole  eziandio  arguire  dà  una  dose  di  linfa 
taccinale,  e  da  da  numerò  di  pustole  non  valevoli  a 
dr  {svolgere  an  grado  di  artificiale  malattìa  corrispon- 
dente a  quello  della  individua  capacità  vajuolosa  che 
SI  ha  bisogno  di  estinguere.  Colla  quale  ipotesi  si  cerca, 
dai  sostenitori  della  indelebile  facoltà  del  vaccino  per- 
fetto a  tutelare  dal  vajuolo,  di  schermirsi  dalla  vigo- 
rosa obiezione  del  pigliare  vajuolo  anche  i  subbietti  i 
quali  y  colla  mostra  delle  cicatrici  vacciniche  eminen- 
temente normali,  somministrano  la  inconcutibile  prova 
che  in  essi  è  avvenuto  un  processo  di  vaccino  per  ogni 
verso  regolare  e  perfetto.  In  rispondenza  alla  qui  espo- 
sta opinione,  pareva  a  me  che  gli  individui,  i  quali  por- 
tassero fortunati  un  maggior  numero  di  cicatrici  nor- 
mali, dovessero  di  preferenza  restare  dal  vajuolo  ri- 
spettati, 0)  se  infetti)  dovesse  in  ìessi  almeno  questue- 
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eantema  riojscire  di  un  |[rado  pia  mite  in  .confronto 
di  quello  da  cui  andassero  afflitti  coloro  che,  delle  ac- 
cennate cicatrici,  ne  moatrassero  un  novero  minore,  per* 
cbè  que^primi  pii  francheggiati  deWondi.  Ecco  il  ri- 
aurato  che  si  è  ottenuto  da  una 

Ttwola  comparatwa  tra  ilnumero  ddbéUerì  iH»ednià 
normali  e  maniera  éP  eruzione  del  vajuolo» 


Con  due,  id. 

Con  tre,  id. 

Con  quattro  e  pi& 


Con- 


dùcnta 


12 

i8 

«7 
36 


i6 

21 

4o 


dùcretU- 


9 
to 

II 

^7 


Toiak 


lOJ 
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Istituito  un  consimile  raffronto  anche  in  relazione  al 
numero  delle  cicatrici  Yaccinicfae  in  genere,  senca  di* 
stinzione  della  loro  qualità,  onde  ve£re  se  mai  i  ri» 
sultati  in  tra  essi  si  conciliassero,  si  è  ottenuto  quanto 
segue  : 


&nùoM 

Cbn- 

dUcnta 

tUicretU- 

Totak 

Con  una  cicatrice 
Con  due,  id. 
Con  tre,  id. 
Con  quattro  e  pia 

3o 
36 
4o 
48 

So 
35 
38 
65 

t6 
ao 

4o 

i?3 

430 

Adunque  piena  armonia  di  risultamenti  io  ambedue 
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le  qui?!  espresse  tavole.  DaiM  medesime  impertanto  si 
deduce^  che  qiteglitio  che  erano,  tpntnissegnati  da  un 
Biaggior  numero  di  cicatrici^  anche  tutte  normali,  fa« 
reno  non  solo  i  più  sottoposti  alla  infezione  vajnolo- 
sa,  ma  eiiandio  s^  andi  aumentando  il  numero  ^eiie 
eflìorescenze  confluenti  e  discrete  a  petto  le  discretis* 
aime  (epperò  anche  maggiore  la  intensità  della  malat- 
tia) in  proporrione  che  madore  vedevasi  il  numero 
delle  vaccinali  cicatrici. 

Per  altra  parte  parmi  che  il  raziocinio  ci  insegni 
che,  se  la  causa  dell'appalesarsi  vajuolo  nei  vaccinati 
fosse  quella  della  quale  si  ha  quivi  parola,  T  infanzia 
e  Petà  puerile  dovrebbero  restare  infettate  non  solo 
del  pari  che  le  altre  età  maggiori ,  ma  a  preferenza 
di  queste,  pella  ragione  del  di  più  deMventi  nelle  età 
prime  al  paraggio  delle  seconde.  Onde  chiarire  in  quale 
proporzione  avvenisse  Pinfezione  va j  noiosa  nelle  diverse 
età  de'  vaccinati  si  stabiliva  il  seguente 

Qujodro  comparativo  tra  il  numero  de?  vajuohsi 
e  le  dwerse  eia  de?  medesimi. 

Al  di  sotto  delli  5  anni i3o 

Dalli    5  alli  IO  •».•••*••  loi 

j»     IO    j»    i5    , i5i 

3ii5f»ao •..•  3o3 

»    20    it   25 aSa 

n    25    »    3o  •    •    •    •    ,    •     •    •    •  2i6 

»    3o    »    35 i6o 

X    35    j»   4o  e  più 68 


Totale     i4ix 


353 

Coinè  si  vede,  si  è  potato  praticare  V  oaierf  axione 
BVL  di  uo  numero  (i4i  0  ^'  individui  aaaai  piik  calco- 
labile che  non  il  precedente  sul  quale  vennero  ese- 
guite le  9ltre  già  premesse  consideraaioni,  cioè  su  tutti 
i  va j  noiosi  vaccinati  entrati  nello  spedale  negli  anni 
)837  e  i838  (i). 

'  Se  alla  risultata  diversità  delle  cifre ,  ossia  se  alla 
loro  elevazione  innrisura  che  l*età  de' vajuolanti  si 
allontana  dall'epoca  della  praticata  vaccinazione  (tutti 
si  asserirono  vaccinati  nelP  infanzia  \  si  arroge  il  ri- 
flesso i 

I.*  Che  vani  deVaccinati|  che  di  certo  saranno  de- 
cessi prima  di  pervenire  allo  età  che  pid  si  discostano 
da  quella  io  cui  sono  stati  vaccinati,  campando,  avreb- 
bero di  sicuro  aumentate  le  cifre  mi  riportate  degli 
infetti  nelle  età  al  di  sopra  della  puerile^  sicché  avreb- 
bero dimostrato  sempre  maggiormente  quanta  diver- 
sità vi  passi  dal  numero  de'  vajuolosi  nella  infansia  e 
puerìzia  a  petto  quello  della  età  pubere  e  della  gio- 
vanile: 

a.^  Che  è  opinione  pii  comunemente  abbracciata  , 
perchè  più  consona  coi  fatti  e  colla  ragione,  che  i  con- 
tagi si  comportinO|  nello  svolgimento  de' rispettivi  ef- 
fetti ,  istessamente  che  le  altre  cause   morbifiche.  Le 


(1)  Vado  debitore  alla  gentilena  del  signor  dottor  Zanerim^ 
che  mi  segiiiva  qdal  iftedico  JeoQt&datìO|  della  «ommiiiiMraKlone  di 
quésti  materiaiii  essendo  egli  stato  oostantemeote  in  servizio  uelle 
tale  de'  fajaolosi  anche  in  tatto  Tanno  1837.  Egli,  pieno  d'amore 
per  li  sdenta  e  fregiato  di  distinti  lami,  ebbe  parte  attira  anche 
nel  raooogliere  1  materiaU  che  serrirooo  di  ^ìue  alle  altre  osiér- 
varioni,  come  pare  nella  tiompìlaaiOQe  de*  qui  presentati  stati- 
nidi  quadri  G0t4|AiratÌTi. 


quali,  ommesse  le  meccaDiche  è  le  tramiittiche  ^  inge- 
nerano grado  di  malattìa  proponionale  t  quello  del-* 
P individua  disposizione;  aicchè  vediamo  preaentarsi 
morbo  contagioso  nel  ano  più  intenso  grado  tanto  in 
chi  dorme  od  è  variamente  quasi  del  contìnuo  a  contatto 
con  infermi  afflìtti  da  alcun  malore  appiccaticcio,  o 
colle  robe  che  servono  a  questi,  quanto  in  chi  ai  tenne 
sempre  il  più  gelosamente  guardingo,  e  solo  pui  es* 
sere  stato  contagionato  o  col  tocco  eventuale  ed  istau» 
taneo  di  qualche  oggetto  contaminato,  o  col  messo 
di  qualche  atomo  contagioso  volitante  nelP  aria  «  che 
anzi  taluna  fiata  pigliano  morbo  intensissimo  e. mor- 
tale i  secondi  e  di  lieve  grado  i  primi  ;  contingenza 
dimostrata,  refati vaménte  arvajttolo,da  (atti  ripetuta- 
mente constatati  da  uomini  autorevoli  e  eonscienziosi^ 
comprovanti  essi  fatti  il  centrarsi  da  alcuni  Individui 
dormenti  con  infermi  di  vajuolo  confluente  e  gravissi»- 
mo  od  una  eruzione  vajuolosa  discretissima,  o  la  sem* 
plico  forma  del  ravaglione,  e  del  dormire  e  coabitare 
i  varicellosi  in  camere  ove  stanno  vajuolosi  d^ogqt 
grado  e  confluenza  senza  mai  quelli  restare  infetti  da 
maggior  gradazione  di  malattia: 

3.*  Che  non  si  conoscono  valutabili  ragioni  per  etti 
affermare  che  il  vaccino  debba ,  in  via  eccezionale  ^ 
agire  diversamente  dagli  altri  contagi ,  massime  dal 
vajuolo,  e  sappiamo  dall^antorità  di  Sacco  u  che  an« 
Cora  il  vaccino  è  sottoposto  alle  steìMe  leggi  del  v#* 
juolo,  e  produce  tanto  effetto  un  ato^no  solo  di  quo* 
sto  virus  che  una  maggior  quantità  »•  Non  pare  quindi 
che  non  debba  esso  pure,  il  vaocino,  isvolgere  pustole 
più  0  meno  complete  a  nonva  il  grado  deirindividua  re* 
cettiviti  vajuolosa  del  vtocinato^  cosiecbè,  in  chi  mostsi 
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le  cicalriéi  vacciiiiBhe  bcduplete  ed  incomplelissinie, 
Bon  sarebbe  t  sttppcHtsi  noa  stata  del  tatto  estinta  la 
idoneità  di  cui  andava  dotato  all'epoca  delF istituita 
vaccinazione,  ma  piuttosto  a  riteneni  cosiffatta  idoneità 
in  CESO  tanto  poca,  che  il  vaoeino,  svoltosi  in  ragione 
di  essa,  non  ha  potuto  attingere  che  proporzionale  grado 
di  sviluppo,  e  non  P  btiero  del  vaccino  completo  e 
perfetto,  sebbene  inoculato  con  materie  che  b  faceva 
d>ttGciare  perfetto  e  rigoglioso  in  altri.  Varii,  in&tti, 
con  semplici  bùtteri  incompleti  ed  incompletissimi  re- 
stano impunemente  esposti  all'influenza  del  contagio 
vajuoloso ,  e  senza  efletto  riesce  b  essi  la  rivaccina* 
sione  t 

^"^  Che  quindi  un  residuo  di  attìtudbe  vafuolosa, 
non  stato  convintamente  estbto,  solo  sarebbe  ragio* 
nevole  supporb  negli  bdividui  che  of&ivano  normali 
i  segni  del  sostenuto  vaccino: 
*  5.^  Ghe,  dò  posto,  negli  bdividui  di  più  fresca  età 
aventi  bùtteri  vaccinici  perfetti,  il  vainolo  avrebbe  do- 
vuto svilupparsi  non  solo  del  pari,  ma  a  preferenza 
di  quelli  delle  età  superiori,  per  la  già  aliata  ragione 
del  maggior  novero  di  viventi  nelle  età  mbori  in  eoa» 
frento  di  quelli  nelle  età  più  avanzate  ^  ma  alPinvece 
dalla  «  tatH}la  comparatwa  tra  la  tfualità  delle  cicatrici 
i^accimche  e  la  distanza  della  praticata  yacànaziane  i» 
che  in  seguito  verrà .  presentata,  si  rileverà  che,  anche 
in  risguardo  alle  cicatrici  normali)  la  cosa  risulta  aC- 
£aittoalPin verso,  mentre  le  età  mbori  restano  più  prò* 
tette  delle  altre  superiori  : 

6.^  Che  non  pare  doversi,  per  avventura,  del  tutto 
negligere,  siccome  puramente  specioso,  il  riflesso  che 
negli  individui  a  vaccino  completo,  e  nei  quali  fosse 
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icridnata  atea  gradasioM  di  tddneità  pel  vàcoino,  es- 
perà pel  vajttolO)  qaella  iateaaa  materia,  qaella  iateaaa 
crosta  Taccina  che  stava  ad  immediato  contatto  colla 
pelle,  anzi  veramente  impiantata  e  perciò  già  natural- 
mente annestata  nella  pelle  istessSf  e  la  quale,  a  corso 
esaurito  di  vaccmo,  sarebbe  valsa  a  produrre  vaccino 
perfetto  in  altri  non  vaccinati,  ove  con  questi  fosse  in 
qualche  modo  venuta  ad  immediato  non  breve  con- 
tatto od  inoculata  i  quella  Sstessa  materia  o  crosta  vac* 
dniea,  ripetesi,  dovrd>be  riprodurio  in  que^medesimi, 
i  quali ,  ultimato  il  corso  del  primo  innesto ,  e  tro- 
vantisi  già' naturalmente  inoculati,  mantenessero  an- 
cora un  qualche  grado  di  recettività  vajuolosa.  In&tti 
la  crosta  «puft  rigermogliare  in  buon  vaccino  »  {Slcu> 
co),  e  quando  questa  staccasi  dalla  cute,  puA  mettersi 
in  mille  indeterminabili  modi  ad  immediato  anche  non 
breve  contatto  colla  cutanea  suparfidcw  Ma  la  scien- 
za, per  quanto  io  mi  so,  manca  alP  intutto  di  cotesti 
fiitti.  D'altronde  il  voler  sostenere  che  il  vaccino  agi- 
sca diversamente  dal  vajuolo  perchè  quello  non  si  ap- 
picca che  la  mercè  dell'  inserimento,  parmi  si  risolva 
in  un  errore  di  osservazione.  In  vero,  onde  il  vaccino 
non  infettasse  che  pella  via  dell'inserzione  e  non  per 
contatto  almeno  immediato,  e' sarebbe  mestieri  che 
tutti  quelli  che  pigiiaron  vaccino  mugnendo  vacche 
▼a|uolantì,  avessero  tutti  portata  alcuna  ferita,  e  pro- 
prio al  luogo  ove  sbucciarono  le  pustole  vaccinali  , 
sicché  entro  quella  si  introducesse  e  si  inoculasse  il 
vaccino.  La  quale  supposizione^  quanto  trascenda  nel- 
Pipotetico,  anzi  meglio  nelP  improbabile,  non  vi  sarà' 
certo  chi  tosto  non  me  lo  accordi  : 
7.^  Che  gli  esperimenti  praticati  a  provare  che  la 
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prima  Tacoiaasionc  può  riuscire  inetta  ad  elidere  tutta 
la  idoneità  vajaolosa  esistente  alPepooa  del  primo  in- 
nesto, mi  pajono  inesatti,  eppero  concladenti  a  nulla, 
peichè  eseguita  per  lo  più  la  rivaccinazione  prima  cbe 
il  vaccino  in  corso  avesse  esauriti  i  proprii  stadii ,  e 
quindi  avanti  fosse  ragionevole  il  suppone  che  avesse 
generati  per  intero  tutti  que*  mutamenti  che  valgono 
ad  estìnguere  la  idoneità  vajuolosa: 

8.^  Che  la  riproduzione  del  vaccino,  ù  lo  svolgerri 
del  vajuolo  nei  vaccinati  lo  si  può  spiegare,  in  tutti  | 
dall'essere  risorta ,  siccome  vedremo  risorgere  in  ef- 
fetto ,  la  idoneità  vajuolosa;  mentre  tediaiiio  manife- 
starsi si  Puno  che  l'altro  anche  in  subbietti  vajuolati 
e  di  vajuolo  confluentissimo^  nei  quali  non  si  può 
quindi  supporre  non  stata  la  prima  fiata  totalmente 
estinta  la  rispettiva  idoneità  vajuolosa  per  deficienza 
di  sufficiente  numero  di  pustole,  o  di  sintomi  costi- 
tuzionali bastevolmente  gagliardi! 

9**  Cbe  l'attitudine  al  vaccino  od  al  vajuolo,  non 
ebe  agli  altri  contagi,  Ja  d'uopo  ammettere  nasca  in 
noi,  od  estinta  si  riproduca,  da  un  istante  diressimo 
ad  un  altro  :  infatti  non  si  saprebbe  altrimenti  inten« 
dere  in  quale  maniera  persone  rimaste  anche  per  anni 
in  mezzo  ad  infermi  di  morbo  attaccaticcio ,  eppeiò 
del  continuo  esposti  all'influenza  del  contagio  senza 
venirne  infette  ^  quando  perciò  si  credono  da  questo 
invulnerabili,  vi  rimangono  all'invece  contaminati ,  ed 
il  malore  si  svolge  in  essi  anche  al  grado  piò  intenso 
e  mortale.  Il  quale  svilupparsi  del  morbo  in  questi 
individui  cosi  addirittura  al  più  elevato  grado,  panni 
dimostri  eziandio  che  quella  condizione  anormale ,  in 
cui  sta  riposUi  b  recettività  a  sentire  il  reo  influsso 
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lUUa  cattaci  coaiggioia,  non  #ofgg ,  almeno  io  alcani, 
grado  grado,  ai)>bene  tutto  d^iin  tratto  per  delle  ca« 
giooi  il  cui  inalefico  influire  male  si  sa  da  noi  ap* 
pre^z^re  (i). 

« 

(1)  N*a  Mtà  forse  inopportuae  di*  io  AmscU  qiii?l  oonoMera 
quoto»  la  piopoeitQ  a  yacdno  ed  a  ▼ajaolo,  è  accidato  a  me 
medenaro,  "^  Vacdnalo  all'età  di  13  annii  ebbi  faccino  perfetto 
colla  uscita  di  tre  postole,  dae  delle  quali  seryirono  a  Tacdiiare 
altro!,  e  porto  tuttora  ona  cicatrice  perfetta  e  due  Incomplete ^ 
che  sembrannii  le  «orrispondenli  alle  due  pustole  state  fotte.  -« 
Nel  ia2$i  destinalo  ìi  medico  feecoadario  nelle  saie  de'  Tajno- 
loal,  mi  rivacdob  SéuSbó^  ed  ottenne  due  pustole  di  facdoettu 
per  ogni  braodoi  ed  lo  uonil  intulnetato  da  quel  senrialo^  so- 
stenuto per  alcuni  mesi,  sebbene  boon  numero  degli  Infermi  11 
fossero  di  v^oolo  nehK  —  Puntomi  il  polpastrello  dell'indice 
della  mano  sinistra  nel  menlfe  stara  eseguendo  la  Taoduailono 
in  una  parrocchia  di  questa  dtfh  ùel  i9!29f  mi  eortk  una  pu- 
stola completai  che  decorse  tegolarmente  tutti  f  stadU  del  vac^ 
dno  per£el;to,  e  tuttora  posso  mostrarne  l'impronta.  —  Nel  ieb- 
brajo  1838^  fissato  a  curante  1  Tajuolosi,  Cornai  a  vaccinarmi,  e 
non  ottenni  se  non  un  piccolissimo  bitorsoletto  o  lavoro  locala 
al  luogo  delle  punture,  che  presto  essiccò  non  lasciando  di  tè 
alcuna  traccia.  «-•  Nel  marao  1839,  eontinuatad  sempre  da  nw 
In  questo  frattempo  la  cura  dei  V8|uolosi ,  restai  infetto,  e  n'  ebbi 
la  foroM  del  rafagUone.  —  Questo  mio  caso,  che,  rispetto  al 
vaccino,  ha  Tarìi  tratti  di  simigliansa  col  fatto  del  conte  B.  nar- 
rato da  ffufetand  (V.  questi  Annali,  Voi.  XXXVII,  pag.  345)  , 
e  con  quelli  di  cui  parla  Beim  (  Annali  succitati  ,  tom.  XCI  , 
pag.  216),  e  ohe  forse  non  rimarrebbe  isoiato  se  molti    pi- 
gtiassero  a  Tacdnarsi  in  varie  epoche  di  loro  esistenaa ,  e  sì  tro- 
vassero esposti  più  volte  alla   oontaminaaione  vajoolosa,  prove- 
rebbe che  l'attitudine  al  vajuolo  può  riprodursi  più  d' una  volta 
e  più  di  due  a  varie  irregolari  gradaBiooi,  e,  direi,  repentina- 
niimente;  mentre,  supposta  già  da  tempo  esistente  in  me  la  ido- 
pf^ik  a  sanare  l'inflasao  del  contagio  vajuploso  siccoinQ  a4(li  mo- 
strai col  restare  infetto  nel  marao  succitato  ,  i^u  so   ^mprep- 
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Se  tutte  imper tanto  le  esposte  cose  vorremo  nói 
prendere  in  matura  considerazione,  troveremo  in  esse 
una  serie  di  argomenti  che  depongono  in  avversione 
alla  causa  dello  svolgersi  vajuolo  nei  vaccinati ,  delia 
quale  è  quivi  discorso. 

Se  oltre  poi  al  tutto  fin  qui  detto  si  vorrà  anche 
farsi  carico  del  riflesso  di  quanto  si  conseguì  dallW 
servasione,  cioè  che  i  sintomi  costituzionali  indotti  dal 
vaccino  noiiistanno  sempre  in  ragione  diretta  del  numero 
delie  apparse  pustole,  posciachè  furono  visti  bambini 
con  solo  una  pustola  travagliati  da  sintomi  «  generali 
assai  intensi ,  ed  anche  più  di  quelli  che  ne  avevano 
quattro  ^  eci  alcuni  averne  otto,  e  fino  a  sedici,  e  non 
essere  nullostante  molestati  da  fenomeni  per  nulla  più 
sensibili  dei  comuni  9  (  «Socco  j^  che  anche  nel  va- 
juolo il  poco,  ed  alcuna  fiata  nessun  rapporto  tra  i 
fenomeni  febbrili  e  costituzionali  e  la  copia  dell' ertt« 
zione  pustolare  si  ha  quotidianamente  Fopportunità  di 
constatarlo^  che  nei  primi  vaccinati  resistevano  alla 
prova  della  controvaccinaaione  tanto  quelli  acquali  era 
sbucciata  solo  una  pustola  vaccina ,  quanto  gli  altri 
a  cui  erane  sortito  un  numero  maggiore  ;  pare  a  me 
che  sortirà  sempre  più  consono  a  ragione  T  inferire 
cfie  si  attiene  a  troppo  infido  termometro  quegli  che 
pretende,  dal  maggiore  o  minor  numero  delle  appar- 
se pustole  di  vaccina,  arguire  sempre  più   intense  e 


dere  come  non  dovessesi  svolgere  in  me  maggior  sviluppo  di 
vaccino,  o  non  dovessi  dapprima  contrarre  l'infezione  vajnòio- 
sa.  —  Andie  Jenner  parla  di  una  persona  che,  nel  mugner  vac- 
che vajaolanti ,  venne  còlta  tre  volte  dal  vaccino  (  V.  qaesti  An- 
naU,  Voi.  XXXVU). 
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pfolettrici  le  beneficho  turba  generali /•  qiindi  dal 
numero  di  esse  pustole  giudicare  doUa  più  o  meno 
probabilmente  cancellata  idoneità  -vajuolòsa  :  siocbé 
sembra  eziandio  illusorio  il  pretendere  di  distruggere 
essa  idoneità  con  tanta  maggior  sicuressa,  quanto  mag« 
gior  numero  di  pustole  si  fanno  comparire,  e  quindi 
quanta  maggior  copia.di  linfa  vaccinica  si  adopra  nelf 
Peseguire  il- vaccinico  inoculamento. 

Altro  tema,  e  diverso  dallo  stato  finora  seguo  alle 
fette  osservazioni  i  ai  è  quello  del  sostenere  che  la 
linfa  della  vaccina  sia  suscettiva,  col  tempo,  di  inde- 
bolirsi col  successivo  trapassare  per  diversi  individui, 
alcuni  de' quali  per  avventura  anche  infermicci.  Per 
il  che,  avendo  essa  perduto,  massime  a'nostri  di,  no- 
tevolmente del  suo  pristino  grado  di  vigoria,  meno  in* 
tenso  riesce  pure  il  grado  di  reazione  ingenerato  dal 
di  lei  innesto  a  petto  quello  avveniva  ne'pri'nit  tempi 
della  sua  introduzione  ;  è  quindi  assai  tfaeno  sensibili 
vengono  suscitati  queMisturbi  generali,  che  valgono. a 
portare  sulP  organismo  quella  benefica  modificazione 
che  lo  rende  incontaminabile  dal  vajuolo.  Non  si  cre- 
dette dilungarsi  dal  vero  avtisando-  rettificare  la  su's* 
sistehza  di  cosiffatta  opinione  co'lPinstituire  una  com- 
parazione tra  la  qualità  delle  cicatrici  vacciniche  e  la 
distansa  della  praticata  vaccinazione.  Ed  in  vero:  non 
è  egli  un  logico  ragionare  il  dire  :  Se  la  linfa  del  vac- 
cino va  sottoposta  ad  iscemare  di  sua  energia  col 
tempo,  e  tanto  maggiprmente  iscema  quarito  più  mol- 
tiplicato n'  è  sortito  il  di  lei  trapassare  per  tanti  dif* 
ferenti  individui,  dessa  riuscirà  sempre  meno  attttofsa 

3uanto  maggiore  sarà  la   distanza  delP  epoca  odierna 
a  quella  del  di  lei  primo  .trasporto  dalla  vacca  aU 
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Fnoflio.  Laonde  deve  consegai  tare,  che  anche  i  suoi 
effetti  locali  dovrebbero  apparite  sempre  proporiio*» 
nàlmente  miùori  in  misura  delPaccennala  trascorsa  di- 
stanaa,  e  qoindi  la  innormalilà  delle  cicatrici  lasciale 
dlal  vaccino  dovrebbe  pur  essa  mostrarsi  gradualmeolo 
maggiore  in  ragione  delle  età  cbe  più  di  fresco  sono 
state  soggette  alia  vaccinazione. 

Tavola  comparatwa  tra  la  Qualità  delle  eieatrid 
e  la  distanza  della  praticata  iHfccinatione* 


Cicatrici 
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.  Pair  esame  comparativo  di  queste  cifre  panni  non 
riattili  appoggiala  la  qui  analiaaata  opinione,  mentre  si 
il  iiiiS9fir<^  delle  cicatrici  normali  che  quello  delle  innor^ 
mali  s^  accresce  in  misura  delle  età  che  somministra- 
n>no  maggior  copia  di  vajuolosii  cbs  sono  quelle  fX  di 
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sopra  dell' infknsta  a  della  puerisia.  Mi  sembra  die  con* 
corra  qoesto  à  eorroborafe  Pópìnione  di  chi  ectima  die 
anche  la  qualità  delle  cicatrici  vacciniche  imperfette  non 
sia  se  non  l'espressione  di  ta  grado  di  eruzione  propor- 
tionatò  à  quello  delPidoneiti  vajuolosa  all'epoca  della 
vaccinaaione,  ànsicbè  effetto  di  in6acchìta  materia.  Coi 
quale  modo  di  redere  si  spiega  rasionalmente  il  pet" 
che  alcune  dfre  di  cicatrici  incomplete  abbiano   pò* 
tiito  sortire,  per  avventura,  superiori  a  quelle  normali 
nefl'eti  massime  dalli  5  alli  i5  anni,  senaa  che  per« 
cSA  debbano  esse   porgere  sicuro   indizio   MV  essere 
stata  usata  in  que'soggetti  linfa  vaccinale  affievolita. 
Infatti  Pistesso  liquor  vaccino  che  svolge  vaedno  in-* 
compiuto  in  uno  ,  Ìq  produce  perfetto  e  còmpleti9si- 
roo  in  altro.   IV  altronde  se  la   linfa   vaccinica   fòsse 
realmente  affievolita ,  particolari  epideidie  non  éaréb*' 
bero  state  arrestate  ovunque  la  vaccinàtione  è  stata 
eseguita  (5oi^   ardore  e  precisione.   Inoltre  il  vaccino 
può  essere  anch^  esso  sottoposto  alPinflusso  di  quelle 
partiedari  eostitilaioni,  sotto  il  predominio  delle  quali 
vediamo  in  alcune  epoche  le  malattie  contagiose  pro- 
cèdere miti,  in  altre  insevire  e  menare  grande  ecci- 
dio; sicché  anch'  esso  può,  in  aleuna  circostanza,  mo« 
strarsi  pie  Attivo,  in  altra,  meno,  a  norma  lo  stato  e' 
Pàgire  su  di  esso  di  cosiffatte  costi tilstoni. 

Passiamo  ora  a  sottoporre  ad  esame  Paltra  conget*' 
tura  stata  riputata  U  meglio  fondata,  e  che  accagiona 
ìa  svolgersi  vajuolo  nei  vaccinati  Pessere  impressione 
Vaccinale,  affrancante  da  questo  morbo,  soggetta  a  ve* 
nire  decimata  od  anche  pienamente  estinta  pel  ne- 
mico influenzare  degli  anni.  Il  che,  quando  non  sor*- 
tissc  di^orde  dal  feto ,  quanto  pia  gli  individm  di* 
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st^no  .,per  età  daU?  ept»ca  in  cui  venne  in  ftsi  eae- 
giiita  r operazione  del.  vaccinico  inserimento*,  altret* 
tanto  juaggiore  dovrebbe  risultare  il  numero  degli  in- 
fetti» E  veramente  dalla  già  su  riportata  «  Tayelacom* 
parativa  tra  il  numero  de?  vajuolosi  !e  le  diverse  età. 
dei  m^esimi  n  (le  quali  .diverse  età  esprimano  le  va- 
rie distanze  della  praticata  vaccinuione^  perchè,  co^ 
m^ .  già  si  .disse ,  tutti  gli  infermi  s\  sono  dichiarati 
vaccinati  neirinfanaia),  compilata  sul  «  nomerò  raggaasr 
devole  di  i^ix  individui,  si  trassero  le  cifre. <^'lsh- 
voreggianOi  con  evidenza  quest^opinione.  Inflitti  il. no- 
merò dc^li  infetti  cresce  per  Tappunto  in  ragione  d^*. 
l^allontarsi  dalla  puerizia,  e  delPentraf e  nella  pubertà, 
e  nella,  età  giovanile,  E  qui  non  è  9  trascurarci  To»* 
8erv9(zione  che  Petà  dalli  3o  e  4o  e  ,pi&  anni  tocca  di 
già  quellV^poca,  in  cui  Pesperienza  ci  Jns^na  andare 
^eir organismo  umano  assai  stremata.  la.idoiQeità  va« 
jiiolosa  a  fronte  di  quella  cbo.  vi  esiste  nelle  anteriori 
£3isi  della  vita.  Da  questo  solo  motivo'  é  pertanto  ra*' 
gìonevole  il, derivare. lo  scemato  nomare  dei  vaccinati 
vajuolanti  n^eUe  età  dalli  3o.alli  4^  anni,  massima* 
mente  che  questo  periodo  della  vita  era  assai  mag- 
giormente rispai^miato  dal  vajuolo,xin'  confronto  delle 
altre  e^  minori.,  anche  j^Uorq^ando  nessiina  dif^S?.» 
per  via  d'innesto,  si  conosceva  contro  questa  ma- 
lattia. . 

Se  poi  anche  qui  si  vorrà  fare  annotamento  che 
molti  degli  JaEanti  e  dei  fanciulli  trapassano  per  di* 
vecse.  malattie  avanti  transitare  dalP  infanzia  e  dalla 
pueriria  alli  successivi  stadii  della  vita,- sicché,  il  nu- 
mero  dc^  viventi  nelle  più  avanzate  età  è  sempre  as- 
sai ogiMlor^.  di  quello  dei  primi  periodi  della  vita ,  il 


coDfiegìitlo  rifittltamento  del  crescere  Tattitudlne  al  va- 
juolo  in  relaaione  della  lontananza  della  subita  vacci- 
nasione,  sortir  deve  sempre  più  considerevole.  La  ca- 
gione adunque  che  venne  quivi  sottoposta  a  disamina, 
sembra  la  piik  apprezzabile,  e  forse  eziandio  F  unica 
del  comparire  vajuolo  nei  vaccinati.  La  virtù  adun- 
que preservatrice  del  vaccino  non  è  sempiterna^  ma 
indeterminatamente  temporaria,  restando  però  di  pre- 
ferenza soggetto  airinfezione  vajuolosa  il  periodo  del  li 
IO  alli  3o  anni.'  Adunque  la  rivaccinazione  diventa, 
a  questo  speciale  riguardo,  operazione  di  indubitata 
necessità  :  e  di  neòessilà  cosiffatta ,  che  opino  essere 
un  aspettare  il  male:6ilde  porvi  riparo,  anziché  pre- 
venirlo ed  impedire  che  si  svolga,  il  volere  attendere 
che  un^  epidemia  vajuolosa  si  manifesti  per  indi  ri- 
conere  alla  detta  rivaccinatione  (i). 


••* 


Esame  M  <r  Principa  nuon  di  terapeuiiea  n  (a)  di  Gto* 
vanni  Rasorii  e  còtnmmti  huartio  alia  sua  dottrina- 
medica  i  di  Glusipn  pBRiiit. 

Quando  Rasori  dipartissi    da   vita,  fei;mò  gli  occhi 
alla  luce  del  giorno   confortato  dalla  persuasione  di 


(1)  Mi  compiaccio  di  trovarmi  in  molti  ponti  in  accordo  colla 
maniera  di  pensare  del  signor  dottor  Ca^no  nel  qui  trattato  ar^ 
gomeàto.  (V.  la  pregiata  sua  Memoria  inserita  nel  fascicolo  dì 
novembre  dei  184:3  di  questi  Annali  ). 

(2)  «e  Prìndpii  naovi  di  Terapeutica  » ,  opera  postuma  di  Gio- 
foniu  7?af ori,  parmigiano,  interamente  conforme  all' antografo 
cbe  si  conserva  nella  Dacale  Biblioteca  di  Parma.  Tomi  dae  di 
pag.  418  e  180,  in  8.^  Parma,  dalla  tipografia  ducaiot  184243 
Preaso  lire  12. 
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e^ser*  gingilo  nd  esèl^iìaft'è  ttda  gfattdd  loduetiisa  sul* 
r andamento  progressivo  delia  medicina  eob tempora- 
nea ooD  avendo  guari  altinlo  al  seoolo  in  eoi  viaae 
per  realizzarla.  La  Sèrie  anceessiva  qaaai  inévitabiU 
niente  obligata  delle  reazioni  che  lo  e<Hidkiase  ad  adi» 
fieare  la  «  TeòrU  del  oontroétimolo  ^;  il  modo  di 
elaborazione  Scientifica  che  presiedette  alla  sua  Tor» 
mazione»  e  fbrse  Pistessa  posizione  {storica  della  me* 
desima  in  relazione  al  futuro  movimento  della  scianca 
ginstificano  in  parte  le  pretensioni  dsl  suo  genio  sde- 
gnoso e  solitario» 

Perh»  per  poterle  accettare,  A  indispensabile  eolio* 
carsi  nel  punto  di  vista  eaclosivo  9  cui  AMorj  si  h 
circoscritto  per  adottare  una  dottrina  che  presuppone 
il  rifiuto  di  tolta  la  niedica  tradizione^  quella  di  Brawnf 
e  quivi  fatta  sostai  assistere  al  moviisento  del  tuo 
pensiero  quando  atlsaversb  gli  m  Blementi  della  nuova 
dottrina  Inediea  e»  la  «  Zoonooaia  ^k  (olla  la  serie  della 
idee  agitate  dai  medici  suoi  eonlemporalieii  per  emer* 
gere  solo  da  A  lungo  conflitto  alle  prese  colla  forza 
gigantesca  del  proprio  ingegno. 

Il  concittadinOf  il  condiscepoloi  Tamieo  di  Batori, 
il  celebre  clinico  di  Parma ,  il  cavaUiere  professore 
Tbnumuinif  non  fu  eccettualo  da  una  cosi  universale 
repulsa  ?  Entrambi  si  misero  sullo  éi9$$o  cammino  ; 
aoelsero  a  guida  un  identico  princìpio  ;  tennero  ognora 
la  diatesi  precedere  tutte  le  malattie  non  dipendenti 
da  cause  esterne;  airaaiooe  degli  agenti  delta  oatiirà 
sulla  fibra  animata  riconobbero  gli  stessi  attributi  c6« 
stanU;  adottarono  a  base  della  terapia  nò  medesimo 
fondamento.  Appoggiandosi  ai  quali  titoli  riesce  dif- 
ficile il  considerare  disgiunta  la  vita  scientifica  di  qne«* 
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Bti  due  sommi;  anzi  si  h  quasi  spontaneamente  in* 
dotti  nella  credènza  che  al  saperstite  sia  rimasto  Tuf- 
ficio  di  continuare  la  missione  intrapresa  da  entrambi 
in  commoite. 

Ma  se  ciò  fosse  in  realtà»  verrebbe  tolta  là  possi- 
bilità di  stendere  definitivamente  la  serie  con^pletà 
delle  idee  che  eoStttniscodo  la  dottrina  medica  di  Ra* 
sari;  e  ciò  nel  punto  in  cui  Sembrava  doverne  essere 
sommamente  agevolata  la  realìzsazione»  o  per  meglio 
dire  còmptntii  nel  mòdo  da  Rotori  istesso  prescritto. 
Infatti  è  noto  come  R4èori  intendesse  di  voler  dire 
es$o  ì  btti' quali  ha  potuto  dissotterrarli,  e  le  misu- 
rate induzioni  che  gK  parte  di  cavarne.  Dichiarò  òhe 
il  publico  avrebbe  apprese  le  cose  genuine  si  come 
uscirebbero  dàlia  -sua  penna.  Otk  nel  i83ó  faceva  notò 
di  non  avere  sino  a  qualTepócà  espósto  tutto  ciò  chis 
soltanto  a  lui  si  perteneva  di  espotre^  è  che  von  avevit 
fidato  a  niuoo  di  compierlo  per  lui.  Sette  anni  dap« 
poi,  nella  «  Teoriar  della  Oogoii  m,  manifestava  1  suoi 
pensamenti  intorno  fcd  uti  fatto  importantissimo  di 
patologia!  risa  h  solo  al  pres^tè ,  colla  publicazioue 
dei  «  Principii  noovi  di  térapeu^iòà  i# ,  òpera  in  cui 
trovasi  fusa  la  tr  TeoHa  dèi  controstlmolo  » ,  che  il 
pensiero  di  Rasori  h  per  intiero  rivelato,  è  compiuta 
la  somma  del  tributo  che  portò  rfllii  sciènza,  aggiran- 
dosi entro  una  buja  ed  avvlltt^piiti  $éUu  di  fatti,  dòVo 
ttà  le  Vècchie  orme  fallaci  impresse  non  avèta  trò«' 
Veto  {ìnr  lièvemente  segnata  là  gioita  da  seguire  pet" 
trameli  fuori;  oVe  finalmente  è  esposto  il  fruttò  di 
li^editazioni  seguite  pef  il  corso  di  un  terzo  di  secolo. 
Lo  studio  della  teoria  tniédica  di  Rasori  debbe 
Adunque  essere  birapreso   estlastvàmènttf  sui  dòcu^ 
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iqeati.  cJapJa  fi^  pram  Im  tonfiio,  per- accomodar  si 
alla- preacrizioiio  di  chi  la  veoiie  elaboraodo^  Ma  è 
d^tsa  ,iuUa  rìqcbiiisa  noUe  sua  opero?  Se  abbiama 
dichiarato  la  proposta  affermativa  di  Rasori  in  pro- 
positOf  noQ  ei-  è  por  trplaaoìato  di  far  cenno  dell'ap* 
ppggio  che  ad. esse  ha  prestato  Tn^gegop  del  Clinico 
di  Pa^ma.  Oc;a  Ja  franca  a/ueveravaa  deirnno»  la  do-, 
cule.  acjesiooe  dniraliyo  coodaoono  ad  no  bifio  da  cui 
i^pn  è  age? 0I9  i|  sortire»,  p^rchà  avvolge  io  incerteue 
sempre  cre$ceoti.  Sa  la  dottrina  di  Rasori  non  si  pro« 
Itxnga  In  i^tre  sciiole,  oon^e  pasque  la  scissione  tra 
e^o  ed  il  primo?.  Se  altrove  è. mestieri  cercarne  la 
ff}0Qq4<^ione  od  il  compimaoto  ,  qnal  fede  possono 
ilieritf  re  le  ripense  coprii  4p<^iunenti  estranei  >  man* 
tre  Raion  ha  riprovato. lotto  quanto  fa  detto  ila  aU 
^i  .ifilomo  aUl^  cosa  sae^  ed  ha  dichiarato  di  avere 
i(  niupo  afCidato  il  carico  di  fiirla  per  sé?  Per  scio- 
gliere :il  nodo  poa  si  ha  <^e  ad  istudiare  il  rapporto 
reàl9  ^^^.  a^oalmente  sassiste  fri^  questi^  due  sommi» 
onde  desamerne  dal  tenore  gli  ostacoli  »  oppure  la 
possibilità  dell'  assunto  npstro  ;  e  nel  ca^o  affermati- 
lo ,  il  compifneqto  nel  modo  da  Rasori  imposto.  JS 
Mmitiapio  le  nostre  ricerche  soltanto  inM>rno  al  pro*< 
fpi;for  Tommasìm,  seipbrandoci  che  il  tener  parola  di 
chi  primeggia  renda  ipuliile .  Toccaparsi  degli  altri  «he 
vengono  sepoodo  >  a  quello.  D' altronde  1'  attitudine 
presa, dai  medici  Italiani  a  fronte  della  nuova  dot- 
tftipa.  presenta  .una  tale  compatteasa  da  permetterne 
uu'figevole  ri^ppresentapza  in  pòche  individualità.  In* 
fatti  essi  si  divisero  in  due  falangi»  l'una  delle  quali 
colloepssi  in  opposiaione  al  Riformatore;  e  la  sua 
dj^Qoao^  si  è  quindi  chiaramente. e  da  lungo  tem- 
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pò  difli^Bta;  l'altra  tDveoe  ^bbeA  cpo  riverenza  alla 
voce  di  Basort  e  di  Tomnuuini  »  e  poi  per  «questo 
e3sere  oonsiderata  come  una  reQassiooe  piii  o  meno 
brinante  dei  loro  maestri. 

Senese  tema  di  incorrere. nella  Uiccfa. di  avventato, 
è  lecito  in  anticipaxione  asserire  .pjbe  fra  i  pensamenti 
spettanti  a  Basori  ed  al  prof.  Tomma,smi  esistono  ri- 
marchevoli differenze.  H  publlco  medico  se.  ne  av- 
vide di  leggieri  e  da  lungo  tempo  »  intento  coipe  fu 
sempre  a  preoccuparsi  degli  studj  del  primo  »  a  rao^ 
cogliere  con  sollecitudine  i  lavori  che  la  penua  fe« 
Gonda  dell'altro  vergava.  Sfa  per  essere  certi  di  non 
designare  se  non  le  difiereose  che  nessuno. potrebbe 
oppugnarci  raccoglierò  quelle  che  Fistesso  prof.  Tbm» 
masini  ha  segnatoi  per  pareggiare  pilk  che  sia  pos- 
sibile il  campo  sopra  i  quali  vengono  i  due  Autori 
a  discendere  al  confronto,  resame  verserà  intorno  a 
due  opere  dove  da  entrambi  è  trattato  lo  stesso  ar« 
gomento:  per  non  lasciar  alcun  dubbio  intorno  al- 
l' attuale  esistenza  delle  dissonante  che  emergeranno» 
saranno  pigliate  in  esame,  le  scritture  che  sì  l'uno  che 
V  altro  affidarono  ultime  alle,  stampe.  Per  un  ventn- 
roso  accordo  la  «  Teoria  della  Qogosi  «  di  Rasqri, 
e  il  terso  volume  della  #c  Infisipmazione  e  della  feb*. 
bre  continua  «  di  TommasùU  soddisfano  alle  posate 
condizioni:  noi  pertanto  ci  gioveremo  di  queste  opere 
per  tentare  il  compimento  ilei  prefisso  assunto» 

D' onde  ha  cominciato  Rosoti  j  ove  si  è  trovato 
dopo  di  avere  scritto  l'opera  aitata  ?  —  L' istqssa  in- 
chiesta mossa  al  prof.  Tbmrmwni  a  quale  responso 
conduce  ? 

Incominciami  dal  primo.  L'esordire  della  vita  scien- 
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tifica  di  Rasori  presenta  un  fenomeno,  pure  ofletio 
Gommonemente  da  altri  nomini  al  piTò  di  Ini  orga- 
nizzati per  divenire  grandi  ;  un'impressione  data  da 
un  libro^  da  un'idea,  da  un  avvenimelito  dona  a  tutto 
le  potenze  intellettuali  una  spinta  coA  forte  da  de- 
terminare la  missione  del  eorso  intiero  della  vita.  Ah 
sorì  imprende  la  lettura  di  Brown^  e  tosto  dell'opera 
dello  Scozzese  riconosce  la  prioiÉ  da  potersi  dire  ve* 
ramante  scientifica  io  medicina  ,  ove  trovasi  per  la 
prima  volta  la  cognizione  sulla  essenza  della  vita:  in 
appresso  si  appiglia  a  Darwin:  e  nella  ZoOdomia  rav* 
visa  la  materia  propria  delta  scienaa  della  vita  retta* 
mente  eontemplata  \tk  tihtta  la  possibile  estensione  ed 
unità,  ed  il  principio  fondamentale  delta  stessa  por- 
tato a  quell'ultimo  fAtto  semplieissilno»  eoi  non  è  per* 
messo  alle  indagini  umane  d'ollrepASSare,  I  quali  gin* 
dizj  possono  servire  di  misura  alf  intensità  dell'  im- 
pressione indotta  da  quelle  opere  nella  mente  di  Ad- 
sort  :  impressione  che  tosto  diede  frutti,  di  cui  pTo* 
fitto  la  medica  letteratura  italiana,  siccome  quella  the 
per  9%%9l  fu  arricchita  di  una  elegantissima  traduzione 
delle  opere  citate,  e  diede  sviluppo  al  priora  aonello 
da  cui  procede  tutta  la  Sèrie  delle  scritture  RasoHa- 
ne.  tnfalti  dopo  di  avere  tòlto  all' Ubo  il  principio  , 
r  eccitabdilà,  e  preso  possesso  del  fatto  posato  dal*- 
r  altro,  la  contrazione  fibrosa,  si  mette  io  carriera, 
e  giunto  al  termine  del  suo  lungo  viaggio ,  trovasi 
tuttora  intento  a  raòcogliere  prove  per  dimostrare  che 
la  prima  à  la  cagione  dei  fenomeni  vitali,  e  che  è 
costituito  dalla  seconda  il  fatto  fondamentale  della 
scienza  della  vita.  Mente  potentemente  logica,  Ooore' 
ferveottssimo,  sctèoziato  distinto ,  rlinico  perspioece , 
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tutte  le  poleose  dell'  lotelletio  i  latte  le  cireottanza 
delle  eoa  esislense  edoperò  e  questa  dimoetrasione» 
L'ffdoe  de  lui  abbracciata»  e  peeta  alla  tortura  da  una 
logica  poflesfibile.  fu  obligata  a  e vilupparsi  io  tutta  la 
epa  piel^es^a.,  B(a  ì  frutli  che  poteva  acchiudere  nel 
suo  grtffibo  non  potevano  avolgerei  te  non  nella  mi* 
aura  e  ndrordine  impotti  dal  rigore  del  metodo  con 
wi  veniva  etplofatai  In  tale  caso  imponevasi  alla 
seieosa  l'aMigO  di  accettarli  quali  erano  forniti»  e  di 
non  poter  registrare  se  non  quelli  che  il  metodo  stesso 
scopriva.  %  questa  una  via  atta  a  condurre  nel  me» 
desialo,  tempo  a  luminose  scoperte  od  a  gravi  mao- 
cbez^e*  sapendosi  quanto  spontanect  precise^  legate  « 
oppure  air  opposto  inorpellate  fluiscano  le  deduzioni 
da  no  prio^pjo  posato  da  una  mente  severa  nei  campi 
deirastrazion^  "B  Umori  che  la  segni,  scrutando  le 
meaife#taziooi  di  «ma  foriea  nel  giuoco  della  fibra  ani* 
male  viva,  sperimentpnqe  i  vantaggi  e  gli  incoove* 
nieotif  Riesci  a  far  piegare  molti  fenomeni  della  vita 
fana  e  fiiofhosa  sotto  il. giogo  di  una  sola  legge:  a 
tutte  le  ine  opere  diede  a  base  un  unico  principio  ;  e 
cosi  le  ftce  rassomigliare  ad  un  immenso  edificio  co« 
strutto  dietro  un  piano  geometrico»  con  Ili  ammirabile 
pimme^ia  e  compattezza,  che,  pq|ata  una  parte,  è  de- 
termiuata  tutta  la  serie,  od  una  sconnessa  ,  Y  ordini» 
intiero  è  sconvolta  Ma  dovette  travisare  quegli  atti 
della  natura  prgaqizzata,  che  non  potevano  se  non  per 
qualche  lato  entrare  nel  cerchio  tracciato  ,  e  tras an- 
dare gli  altri  che  ri^ulavanp  ad  ogni  costo  di  pie- 
garsi sopra  quel  nuovo  letto  di  Procuste.  Tutto  as- 
aorto  come  esso  fra  ad  eaplprare  negli  atti  dell' or- 
ganisflop  jjU  iodiq  delU  presenza  della  eccitabilità  in 
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aitone  ;  a  stiicliafia  le  modificazioDi  iodoUe  sopra  que- 
sto ageote  dairoperaiione  lerapeoliea  di  varie  sostan- 
ee,  a  delarminanie  lo  stato  nelle   varie  fasi  della  sa* 
Kite  e  della  malattia  »  non  poti  vedere  se  non  parte 
dei  movimento  ond*era  agitata  la  sciensa.  Il  filo  a  cui 
si  attenne  determinò  la  sua  attenaione  soltanto  in* 
tomo  al  lato  dinamico  dèi  subbietto.  Intanto  »  senza 
che  sembrasse  avvedersene,  la  scienza  abbandonava  il 
campo  del  puro  vitalisma  I/anatomia  patologica  pren- 
deva tale   aumenta  dm  fornire  per  poco  essa  sola  il 
vero  fondamento  alla  dottrina  della^  vita»  L' applica» 
«ione  della  fisica  e  della  chimica  alle  indagini  fisio* 
logiche,  patologiche  e  cliniche  metteva  in  tale  rilievo 
l'importanza  deirapparato  istromentale  deirorganismo 
da  gettare  quasi  al  tutto  nell*  ombra  1*  influenza    del 
ano  agente  motore^  B  eoA  la  medicina^  spostandosi 
dal  perno  intorno  a  cui  Rasori  pensava  che  dovesse 
irrevocabilmente  aggirarsi  »  si  venne  grado  grado  al- 
lontanando da  lui  che  si  credeva  di  averla  posata  so* 
pra  i  veri  e  nuovi  suoi  fondamenti,  ICa  siccome  in 
una  testa  fortemente  temprata  i  e  tale  era  la  sua,  la 
logica  delle  idee  k  implacabile ,  postosi  nell'  altema<« 
tiva  di  non  poter  seguire  il  progresso  senza  fare  esclu- 
sivamente appoggio  sull'  adottato  principio,  esso  non 
poteva  esitare   nella  scelta;  ed  in  fatti  non  fu   titu- 
bante s   scagliò   anatema   alla  scienza  ;    si    rinchiuse 
non  curante  nell'edificio  che  aveva  con  tanto  amore 
costrutto^  e  si  può  dire  che  abbia  convertita  la  pro- 
pria idea  in  un  istromento  con  cui  scavossi  una  tom* 
ba ,  óve  discese  vivente. 

Il  prof.  Tommasini,  al  pari  di  Rasorì,  anzi  unita- 
mente ad  essO|  prese  le  mosse  dall'istesso  punto;  ma 
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cammio  facendo»  Ili  arride  noti  essef è  possiUlè  atte- 
oersi  esclusivamente  allo  condizioni  generali  »  vitali 
delle  malattie  nella  clinica  applicazione.'  Si  diede  a 
cercare ,  in  disparte  dell'  elemento  dinamico  della  vi- 
ta p  nelle  condizioni  materiali  dell*  organismo  amma* 
lato,  un  sussidio  per  agevolare  o  completare  lo  scan^ 
daglioy  la  cura,  l'interpretazione  degli  atti  patologici.' 
E  cosi,  nell'assimilare  imparzialmente  intorno  al  pri« 
mitivo  concetto  tutto  quanto  il  progresso  della  scienza; 
indefessamente  scrutato,  disvelava  alla  sua  mente  avida 
di  verità  e  di  sapere,  fin|  a  smarrire  per  poco  il  filo 
a  cui  aveva  fidata  la  direzione  dei  primi  saol  passi 
nella  medica  carriera.  Dal  che  ne  venne ,  che  mentre 
Rasori  univa  così  strettamente  la  propria  esistenza 
scientifica  alle  fasi  delF  idea  a  cui  aveva  affidata  la 
custodia  del  proprio  nome,  da  potersi  quella  dichia- 
rarsi affievolita  aireccltssarsi  di  questa,  il  proL  Tom* 
masini  per  contrario  creavast  una  nuova  posizione  col 
postergarla.  Un  tale  abbandono  noù  fu  però  fino  ad 
ora  mai  formulato  ih  principio ,  quantunque  nella 
realtà  sussista  9  e  tutta  la  dottrina  medica  del  pro- 
fessor Hommasùù  fa  fede  dell' avvenuta  eliminazióne» 
Si  interroghino  infatti  nelle  sue  opere  piii  recenti  le 
soluzioni  che  oCTre  dei  principali  problemi  deUia  scien'- 
za,  per  esempio,  della  eccitabilità,  della  diatesf,  ddla 
infiammazione  ,  e  dalla  natura  di  quei  responsi  tioo 
sarà  malagevole  il  dedurre,  come  i  fatti  di  patologia 
abbiano  per  esso  cessato  di  rivelare  l'azione  della  legge 
primitivamente  adottata. 

JJ eccitabilità^  per  il  prof.  Tommasini ,  è*  una  au- 
scettivìtà  di  sensatione  e  di  contrazione  vitale,  che  di« 
pende  dal  modo  di  essere  deUa  fibra,  dal  mede  della 
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di  materiali  che  1^  compoagooo.  Essa  è  soggetta  ad 
iocr^mepto  o  dimioaziope»  Aumenta  di  grado  per 
Y  aumeotOy  o  per  f  aumaotata  proporzione  dì  alcuno 
dei  materiali  che  reoddna  eccitabile  la  fibra  :  scema 
ioveee  quando  alcune^  di  essi  è  diminuitOi  cantato  od 
alteralo  nelle  tue  proporzioni  col  reato. 

La  dìftiesi  uniyersaUt  per  lo  stesio»  è  posteriore  o 
consecutiva  al  lavoro  locale.  La  diatesi  di  siimoìo  è 
una  molto  difTusa  attitudine  infiammatoria  che  chia* 
masi  Jiagisiica  quando  difTondesi  superficialmente  nei 
Tasi  •  9  diventa  prooesso  (H  ù^fiùttunamone  se  rendesi 
pib  forte,  pih  profonda ,  pia  concentrata  sn  qualche 
viscere  o  tessuto:  con  che  il  prof.  Totrunasini  intende 
di  dichiarare  il  substraunn  o  la  condizione  patologica 
ili  essa. 

Uinfiammazione^  pure  secobdo  rintendiroeiito  dello 
atesso  Autore,  è  quella  alterazione  visibile  di  un  tes« 
auto,  che  nasce  da  abuso  di  cose  riscaldanti  o  sti- 
molanU  ;  che  si  accompagna  a  febre  continua  ;  che 
si  guarisce  o  ai  frena  coli'  uso  di  cose  refrigeranti  ; 
che  non  frenata  degenera  io  suppurazioni,  itlcerazio-* 
oi,  Goaliti,  induramenti,  ingrossamenti»  ecc.  E  un  pro- 
ceaso  di  vegetaaione ,  che  può  paragonarsi  affine  a 
quello  dell'utero  gravidp,  p  a)lo  sviluppo  di  un  frut- 
to} e  coos*ste  propriamente  in  un  processo  di  vita 
morbosa,  io  no  (aToro  di  suo  genere,  in  un  increuiento 
di  attività,  d'azione  p  di  yita  sempre  locale  ,  cagio- 
nato da  qualsiasi  interno  od  esterno  stimolo,  e  non 
sempre  dtpf  ndenie  da(  cuore ,  dall'  albero  arterioso , 
dall'  eccitamento  universale,  0  dalla  diatesi.  L'infiam- 
mazione acefe^ce  Te^cilabilitàj  si^  c|ip  geperi  nuovi 
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ilMDi  iffttibili ,.  4b  «he  luduim  nelle  fibre  uJi  oanu 
.biamentii  tati  modifi«^iooi  od  eggiuote,  per  cui  Feo* . 
ciubìlltà  si  «ttoieiiii*  Colle  cooditiooi  locali  ob»  pe? 
ef  sa  ai  hidltepoo  nelle  perle  ammalata»  cooaiatenti  in 
reti  iotrieate  de'capiUari»  in  ingorgo  e  eoiigeaiioo^  dt 
•aogae  entro  di  oasi,  io  eaaodaoiento  4  addenaamenAot 
di  fibrina  t  ne  naace  una  ae«ié  di  .aiimoU  '  vitalmcftte 
opetanli»  e  si  suaeite  eoA  un  nuoTO  mocbiDSo  eooiU- 
mento. 

Eèoo  come  il  prof.  Tommasìni  epteg»  il  morboso 
eccUamenio.  Quando  ai  infiammano  perii  aimili  elle 
parte  infie.mmata  per  conaunanea  od  erm^^nia  di  t9in* 
tarai  ayviAne  per  modo  eonformp^di*  eccitersi'  e  di 
risentire  le  reciproebe  offese^  per  oonformiià  di  strnt" 
tara  e  di  vitale  atttfcodine ,  per  qaeUa  commnnif9tte 
di  nervi,  cbe  regola  tutte  le  diffusioni,  tutte  .le  par^ 
te&ipaaiooi  morlwse  e  tutti  i  consensi,  per  quella  orr 
'genica  aflbiità  per  coi  une  parte  si  risente  a  preC^ 
renta  delle*  aCFesiooi  di  un'aUn  e  ai  commoAre  di  cour 
serva,  e.  si  accende  del  Aioco  onde  la  prima  si  acopse. 

L»  riferite  spiegazioni ,  che  furono  tolta  letterale 
mente  dalle  opere  dell'  illustre  Clinico  di  Parma,  dis- 
chiudono il  varco>  ad  una  sierie  numerosa  di  domande 
che  dovrebbero  essere  soddtsfiitte  prima  di  potere  ao» 
cettae  quelle  come  determinanti  i.  fatti  pìh  impor- 
tanti} di{  patologia.  Infatti  se  la  dtaieai  è  cooseiDiiUiui 
al  lavoro  locale  di  infiammastona ,.  come  questo  la-> 
voro  si  forma?  Se  per  fpmarsi  è  mestieri  che  oam- 
bioo.  la  eondiaiónt  materiali  della  -  parte  flogosata^  che 
si  producano  nuovi*  stami  organici  ',  oh»  se  ne  accre- 
sca la  aensSnlità,  sotto  ^qiiale  iofluanaa  avvengono  si«* 
miii   molÉmenti?  E  siccome  questi   dovrebbero   ap- 
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pttDlo  Msere  gli  efletti  della  eccitabilità  primanieoto 
atimentata  ;  essendosi  formati  iodipeadenieméiite  dal 
Sao  concorso,  a  quél  prò  la  s^i  viene  evocando,^  quando 

'   sono  già  avvennti  que'fattl  che  TeccitabìUtà  stessa  do^ 
révà  preparare?  Ne  si  dica  che  tali  oscuritài  versan- 
do sopra  un  t^m*  esclusivo  della  scienza  »  non    vaU 
gono  ad  affievolire    tutta  la  doHrina  T^namasiniana  ; 
oientre  si  riferiscono  alla  infiamniazione,  a  quel  pro- 
cesso cioè  che,-  per  sentenza  del  Professore    naedesi^^ 
mo>  ha  la  maggior  parte  nel  maggior  numero  'delle 
malattie;  che  costituisce,  o  promove,  od  aggrava  nove 
decimi  delle  malattie  che  spettano  alla  medicina;   e 
da  cui  dipende  qualunque  febre  continua  ,.  non  che 
tutti  gli  esantemi  :  e  'giusta  Basorif  quello  che  fra  le 
malattie  òomprende  il  maggior  numero  del  totale.  >  Per 
tal  modo  tutti  i  punti  che  si  riferiscono  per  nove  de- 
cimi alla  patologia  ed  alla  clinica,  non  che  a  tutte*le 
condizioni  febrili  ed  esantematiche  dell'organismo  urna-* 
no  sono  rimessi  in  problema,  e  cib  per  avere  poster* 
gato  il  concetto  primitivo  della  eccitabilità  Brownia- 
na«  Per  una  cau6a>  opposta,  ossia  per  essersi  .stretta- 
m<%nte  attenuto  a  qtfel  principio,  come  la  dottrina  di 
;  Ràsori  si  posa,  a  fronte  di  quella  del  Clinico  di  Par- 

.  ma,  imponente  per  rigorosa  unità  e  dogmatica  asse- 
veranza t  Secondo  la  stessa ,  data  l'operazione  di.  una 
-causa  stimolante'  ne  sorge  la  diatesi  stenicaj  emersa 
questa,  si  concita,  sotto  il  suo  ioflnsso,  l'impulso  del 
cuore;  aumentata  -la  funzione  circolatoria  si  ordisce 
il  viluppo  capillare  ;  ed  ivi  si  agitilo  e  si«  avvicen- 
dano senza-  velo  tutti  i  fenomeni  della  flogon. 

Da  quanto  si  è  detto  superiormente  emergono  fra 
i  due  Autori   le    seguenti  diffei^nze  che  noi  passia- 
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mo  ad  esporre  onde  cempletare  il  nostro  as^opto.— ^ 
Rasori  tenera  in  poco  conto  la .  condizioae  patologi -t 
ca,  sottomettendo  tutto  alla 'diatesi  ,  in  opposizione 
al  proF.  Tònunasini  che  considera  la  diatesi  flogistica 
nnlltf  pid  che  una  molto  diffasa  attitudine  infiamhiui* 
tpria.— Il  primo  posa  a  principio,  ishe  il  viluppo  ca- 
pillare in  tutte  le  infiammaaùoni  dei  visceri,  e  dell<» 
interne  membrane  è  preceduto  da  diatesi  universale, 
mentre  il  secondo  non  ritiene  necessaria  la  prece- 
denza di  aumento  nella  eccitabilità  »  anzi  tiejoe  per 
iermo'  che  l' iqfiammazione  di  una  parte  qualsiasi  di« 
penda.il  più  delle  volte  da  potenze  che  abbiano  agito' 
a  preferenza  sulla  parte  lesa  ^  e  di  cui  ^q^uesta  parte 
pev  precedenti  disposizioni  si  sia  più  risentita.-—  Per 
l'uno  non  sono  assolatamente  infiammabili  i  vasi,  men- 
tre  la  loro  infiammabilità,:  la  loro  attitudine  flogistica 
costituisce  per  l'altro  la  diatesi  di  stimolo,  ..^  Ai-r 
^ori  ;spiega  il  lavorio  flogistico  mecanicamente  ^  co- 
me cosa  passiva^  coipe* effetto  della  forsa  impulsiva 
del  cuore  e  dell'albero  arterioso;  nega  alla  flogosi  1». 
proprietà  di  produrre  e  di  jdistruggere,  e  considera  ì 
risaltati  di  essa  come  un  semplice  fluido  condensato 
e  rappreso.  Laddove  il  prof.  Tbmmasi/u  considera  il 
lavoro  flogistico  Còme  l'effetto  del  processo  vitale  « 
fornito  dell'  attìtudiìie  a  generare  morbose  produzio- 
ni. — *-  Finalmente  l'uno  subordina. il  JocaW  all'  uni- 
versale ,  la  condizione  flogistica  alla  diatesi  ,  mentre 
per  r  altro  sta  innanzi  il  locale  airuqiversale,  la  cour 
disione  flogistica  alla  diatesi.    • 

Abbiumo  fiducia  che  l'esposto:  possa  considerarsi 
come  sufficiente  a-  far  anuDetter'e  che  il  profossore 
Tbmmasini  f  il  quale  aveva    incomincialo   a  abilitare 
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•otto  la  bandiera  del  ▼itàliimo  Ra$oriaDO|  siaai  or» 
accoiiato  alla  dottriòa  aìiatoiiio*piitologica«  Aozì  il 
primo  paafo  c^e.  fece  per  «ortire  dalla  strada  intra-; 
presa  in  commaiw  con  Batori  jmA  oolàlo  dalla  ato* 
ria  per  la  grand'  orma  che  ba  impresso  negli  annali 
della  medicioa*  Può  considerarsi  tpmn  schiudente  il 
Varco  ad  nn  naovo  movimento  scientifico»  altrove  in 
progresso  di  tepapo  fecondato  e  da  altri  diretto»  ma 
che  pure  è  dovolo  airiulia»  ed  ebbe  a  precursore  il 
Clinico,  di  Parma.  Infatti  le  idee  fondamentali  sopra 
ctti^  riposa  f  opera»  colla  quale  Broussgis  incominciò 
nel  1808  una  naedica  rivolnaione»  V*  Histoire  des.phleg» 
masies  »»  erano  già  state  esposte  dal  prof*  Tommasìni 
fino  dal  |8o5}  -epoca  in  cui  il  futuro  clinico  di  VaU 
de«Orépe»  allora  perfettamente  sconosciuto,  trovatasi  in 
Italia.  Broussais  stesso,  senti  il-  bisogno  di  giustificare 
dalla  tàccia  di  plagio  la  sua  dottrina»  di  cui  poteva  ve- 
nirne' incolpata  per  la  solente  d'onde  sgorgava.  Asse* 
risce  a  questo  effetto  nel  suo  vi  Examen  des  doctrines 
m^dicales  et  des  systèmes  de  nosologie  »»  di  non  avere. 
avotiD  alcuna  contessa  degli  avvenimenti  scientifici  che 
sì  dibattevano  in.  quel  torno  nella  ^^ntrada  ove  vive- 
va »  assorto  come  esso  era  esclusivamente  nelle  occn- 
•pasioni  del  S510  ospitale  militare  di  Udine.  Ma  ^  dif- 
ficile uniformarsi  allfr'^sua  dicbierasiooe  »  mentre*  la 
nuova  dottrina  medica  che  andavasi  elaborando  levò 
dj  sé  gran  rumore  in  Italia»  e  le  opere  Tomm^isiniane 
destarono  l'universale  attenzione»  e  furono  scopo  di 
atomifazione »  di  discussioni»  di  critiche.  Cbme  può 
adunque  supporsi  che  la  curiosità,  di  un  uomo»  desta 
con  somma  alacrità  sopni  il  mondo  scientifico»  restasse 
precisameote  assonnata  per  rapporto  ad  un  loovimenlo 
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cbe  doveva  per  contfarfu  offeadergli  per  ioTerchio  ru- 
more r  udito?  D' bliroode^  Y  allegazione  d*  ignoranza 
non  può  avere  alcun  calore  trovandosi  in  urto  còti 
date  di  una  significazione  cos\  precisa  ed  importatale. 

Ma  per  rivenire  *  ài  nostro  argomento  »  da  coi  ei 
aveva  dipartito  una  digressione  suggerita  dall' amora 
alle  patrie  cose»  Inoomincieremo  dal  premettere  che 
stimiamo  inutile  lo  spingere  piii  oltre  il  paraiello  fra 
Rasori  ed  il  prof.  TomnuMsinif  sembrandoci  che  l'espo* 
sto  possa  bastare  a  far  concbiuderei  cbe  la-  scuòta  Ra* 
soriana  non  sì  prolunga  in  quella  dfiì  clinico  di  Par- 
ma ;  che  le  idee  -posate  da  Rotori  non  possono  essere 
desunse  che  dai  suoi  scritti }  che  in  questi-  finalmente 
trovansi  i  limitidella  dottrina  deltjontrostimolot  quale 
Rasori  intendeva  di  averla  posata. 

Negli  scritti  che  Rasori  rese  Tivenle  di  pubblica 
ragione  trovansi  molti  problemi  che  rimangono  per 
la  massima  parte  in'esplicati  :  e  tutti  i  punti  fonda* 
mentali  intorno  a  cui  si  aggirano  sono  avvolti  in  deu* 
sa  oscurità.  Per  incominciare  dal  massimo  tra  essi  ; 
che  ha  rivelato  Aiuori  della  eccùa^ifo^?  È  essa  una 
forza  Intrinsecamente  congiunta  colla  materia»  od  una 
proprietà  della  materia  stessa?  Sarebbe  all'opposto  da 
considerarsi  come  un  agente  particolare  che  ha  sede 
nella  macchina  organizzata  »  a  cui  trovasi  per  intima 
essenza  unita?  Pare  che  Rasori  tenesse  questa  parola 
nel  significato  medesimo  ohe  Darwin  attribuì  Mo  spi" 
rito  di  animazione.  In  tal  c;aso  sarebbe  da  ritebersi 
come  un  agente  materiale»  di  ci^i  esistei  nell'organismo 
un  processo  di  véra  e  positiva  riproduzione.  Ma  lo  spi- 
rito  di  animazione  è  per  TAutore  della  Zpooomia  l'ef- 
fetto dèir  attività  sèoernente  delf  apparato  cerebro-spi- 


358 

tiale;  Ora  qualunque  secrezione  è  il  prodotto  dell'atioiie 
di  ttn  organo;' e  nessun  organo  poò  funzionare  sen^t 
fimpolso  di  una  causa  motrice*  La  causa  motrice  di 
tutti  i  fenomeni  vitali  è  per  Rasori  l'eccitabilità.  Rico* 
nosciuta  come  tale,  non  h  pi ii  possibile  entrare  nella  ve- 
dùta  Darwiniana  senta  incorrere  in  una  .doppia  contrada 
dizione.  Se  TeccitabilKà  è  realmente  la  causa  iniziatrice 
della  vita,  come  vuole  Rasori,  non   può  essere  una 
secrezione,  come  opinava  Darwin.   Se  invece  ^* una 
secrezione,  quale  è  la  causa  anteriore  cl^e  determina 
il  giuoco  dell'organo^  da  Cui  questa  emergerebbe  come 
effetto?'Di  più'se  .l'eccitabilità  è  un*fluido,  e  se  que- 
sto fluido  è  secreto  debbo,  a   somiglianza   di*  tutti  i 
prodotti  del  corpo  vivo,  soggiacere  alle  condizioni  del* 
l'apparato  da  cui  emana.'  Ma  se  l'apparato  si  allon- 
tana dallo  stato  nounale,  bassi  una   condizione   pato- 
logica.'  Ora  la  malattia   non  può  essere  che  1'  eflettp 
della  eccitabilità  squilibrata.*  L'effetto  in  tal  caso  do- 
vrebbe nascere  prima  della  causa.  Ed  ecco  come  tanto 
la  quistioue  fisiologica  ,  quanto  la  patologica   trovasi 
avviluppata  per  modo   da   render   indispensabile  una 
spiegazione-  in    proposito;   e    tale  spiegazione  finora 
non  sussiste. 

Si  rimarca  la  medesima  indeterminazione  cirta  all'è- 
scrcizìo  delia  eccitabilità  stessa.  Rasori  dice  che  l'ec- 
citabilità è  désta  e  mantenuta  in  azione  per  mezzo  dì 
poten^.e  fornite  di  una  virtò  positiva,  generale,  insita 
ad  esse,  e  distinta  col  nome  di  slimolanle  e  cònito^ 
.  sùrnolatue.  In  che  consiste  questa  virtù?  Come  si  de> 
termina?  Agisce  colla  mediazioóe  ddgli  apparati  or« 
genici,  o  direttamente  sujia  eccitabilità?  Sulla  natura 
della  istèssa  potenza  riposa  la  classificazione  da  esso 
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la  dei  rimèdi  V  in.  <iimoy  o  cootrosiimoli  ;  e 
quella!  rimaoe  indeiermiaata,  la  classificazione 
non  può  venire  assunta  dal  medico  che  'coinè 
lida  ii|coinpleta ,  oientre  gli  accenqa  i  medica- 
ai  quali  non  deve  ricorrere  ia  una  data  mar'- 
e  così»  per  eUtniiAizioney  lo  mette  a  front» 
i  gli  altri  registrati  nella  classe  opposta»  senia^ 
alere  a  scorgerlo  nella  scelta  speciale  di  quello 
icconcio  al  caso  determinato  in  Qui  deve  im-. 
piegarlo.  In*  generale  tutti  i  riméd^  registrati  fra  i 
controstimoli  esacerbano  le  malattie  asteniche;  e  per 
contrario,  tutti  quelli  .collocati  nelh  classe  opposta 
accrescono  la  flogosi:  Dato  un  caso  di  infianjimazione 

debbesi-  aborrire  dall'  uso  di  quelle  sostanze  che  Ra" 

•  ... 

'  seri  classificò  fra  gli  stimoli»  e  viceversa  nei  casi  con- 
ferii: ma  in  entrambe  le  evenienze  è  egli  indifle- 
leate  il  dar  màtao  al  primo  jbrmaco  che  presenta  la 
classe  che  deve  sompiinistrarlo  ?  La  cosa  non  corre 
in  tal  modo.  Sjpeita  quindi  a  Rasori  %  soggiungere 
in  proposito  quanto  fino  ad  ora  non  ha  fatto  ^  men- 
tre esistono  speciali  modificazioni  indotte  dagli  agenti 
terapeutici  che  spettano  piuttosto  ad  una  sostanza 
che  ad  un'  altra ,  che  agiscono  sopra  un>  sistema  an<« 
zichè.  sopra  un  aUro  »  teca  :  ed  è  appunto  nel  sapere 
opportunamente  applicare  simili  conoscenze  al  lètto 
del  malato»  che  riposa  tutta  Tassénnatezza  del  clinico. 
Rosari  fece  adunque  opera  lodevole  guidando  il 
medico  nella  scelta  della  classe  ove  deve  prendere 
gli  agenti  terapeutici  »  per  applicarli  nelle  varie  con- 
tingenze morbose.  Ma  qui  .si  arresta  per  ora  il.^uo 
merito.  Siccome  poi  le  offerte  indicazioni  rimangono 
indeterminate^   perchè  inesplicato    il  principio   sopra 


mi  si  fonda  la  dasiifìmzìone  medesima  ,  culi  po- 
Uebba  far  naieera  il  «oipstla  che  non  emani  dai 
fatti  genuinamente  oaiervàti  in  natnra,  ma  sia  il 
frutto  di  idea  ebborato  nei,  «ampi  del^  astrasione;  • 
ci6  ad  imìtaiìone  di  quanto  non  è  iofreqDeiite  ad  os* 
sarvarai  ia  alcuni  rami  defl'  umano  saper»  fnofi  del 
cencio  della  medicina ,  specialmente  io  filosofia.  E 
questo  diibio  pub  estenderri  a  tutU  gli  altri  puaU 
della  dottrina  Hasoriana  ,  che  trovanti  posati  in  ri- 
acontro  della  sua  Terspautica.  Infatti,  oomiderate  lo 
nalattie  nella  loro  esìstenss  p1h  astratta,  presentano 
una  tale  analogia  di  caratteri  generali  da  poter  es- 
ine o(H)tidaratì  da-  un  solo  punto  di  Tista,'«  ridotta: 
par  questo  lato  •  poche  entitfc,  .od  anco ,  t«  sì  vuole, 
ad  una  sola  uniti ,  nella  -quale  tulle  la  forme  del- 
l' umano  infermare  ranno  a  eoofeDderu.  f  arimenti  , 
eoosiderate  le  soslanse  medicamentose  dall' istessa 
altessa  di  astraaione  presentano  noe  tale  analogia  di 
«sione  per  la  quale  possono  ■  loro  rolu  Tenire  ri- 
dotte a  poche  entitif  od  andie  ad  una  sola  uDÌA,ooma 
ri  h  detto  BuperìoniMnte  -circa  ai  casi  morbosi.  Io 
tali  erenittMe  .la  mente  sale  da  generalità  ad  altre 
sempre  più  elerate,  ed  al  terminedi  na  simile  tra. 
vaglio  di  attrsEÌone  trova  nn  punto  ove  tutte  le  dis- 
sonsnie  tra  gli  oggetti  comparati  trovami  eliminate , 
e  di  essi  non  rimangono  fuorché  le  raisomìgliaosa 
ed  affinità.  Compia  coti  nn  lavoro  che  non  può  ac- 
cettarsi come  l'espressione  della  natura,  la  qiiale  trovasi 
anzi  mutilata  e  deformata  in  varie  guise.  È  frutto  di 
un  simile  lavoro,  o  pub .  ceusidarani  come  adequata 
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terapflticìfB  f  Tulio  qtianto  si  riferisce  alf  a  sloiw  di^giì 
agenti  delU  tfatura  siil  óùrpo  vìvh>  paò^  realmente  rias-' 
•omersi  nelle  sole  dùeoperakioti^delto'alìmotare  e  del 
controsttmolare?  Tutti  i  filaria tiastmi  modi  dell' tttnaoo 
inferniare  polsooo  estere  rideteli  alle  due  forme  dèlia 
stenla  é  dell' astenia  ?  A$traiH|do  dal  cohoetto  di  so- 
stansa  terapeutica'  e  di  affeuoHe  morbosa  molti  eie* 
menti  onde  risultano, emergono  entrambe  vestite  dèlie 
due  fottne  ^citate.  Tailto  V  effetto  indotto   dalP  una  ^ 
quanto  dall'altra  suiròrganfsmo  sipoò  riassumere  lotto- 
il  concetto  di. uno  stato  di  forza  o  di  dèboleska.  An^i- 
Y  indotta    condizione  trovasi  in    rapporto  coli'  ipten- 
silà  operatiira    dell'  agente  che  f  ha    generata ,  ed  m 
tale  proporzione  diretta  che  pub  misurarsi    in  gradi.' 
Questi 'gradi  possono  venire  aggiunti  o  sottratti  eolla 
ripetuta  applicaziotae  o  CoHa   sottrazione    della  causa 
deternrioante 9  o  coli' aggiunta  di  mia.nuo^va  che  agi- 
sca in  senso  contrario^  elidendo  l'infloefiza  di  qiiella' 
che  aveva  antecedentemente  agito.  La  misura  quanti- 
tativa da'  aggiungersi    neir  ultimo  caso  debb' essere 
in  prop*<3tzÌone   diretta  della    forza  di    cui  mostrossf 
fornita  cjfnella  a  cui  viene  opposta ,  perchè  possa   rì^ 
mànerde    distrutta.'  Sa  1*  oparazione    delle   malattie  e 
degli  agenti  terapeutici  sul  corpo  vivo  si  potesse  pri- 
mitivamente ed    esclusivamente    ridurre  ai  due  stati 
contemplatT»  ¥  opera    del    ntiedico    sarebbe    agevole. 
NulP  altro  scorgendo  neHe  une  e  negli  altri  che  una 
quantità  eccedente  ó  deficiente  di  forzai  per  ridurre 
r  ofganisvtio   dallo  Stato    patologico    alla   candizione 
normale  non  vi  sarebbe  che  a  disporre  i  dtle  agenti 
in  *mod^,  òhe  trovinsi  gradatanaeàte  cozzanti  per  con* 
(rarieti  di  atitme. 
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.  N«l  fatto  $  Unto  k  maUttio  qnaoto  gli  agnati  doUa 
QatuiaoSroQo  il  lato  sqtto  cai  fasooo  superionneote 
coosiden^ti.  Da  ciò  oec  venaa  cbe  qua*  medici  i  quali.  - 
ad  caso  folo  TÌgoardaoo  poMfono  trovarsi  opportana-*- 
meote  guidati  a  booo  fine  o41a  loro  opera.  Ma  quelli 
cQotepgopo  altri  el^meati  che  pfeodono  escloalyamentè 
di.  mira  aUri  oiedici;  e  colla  loro  ecortji  otteogooo. 
pure  a  loco  >volta  lodevoli  risultati.  Importa  adunque 
assaiBsi^io^  per  la  scelta  della  miglior  guifla,  chó.Ai^ 
son  dimoftri   essere  preferìbile  n  qualunque  altro  il 
metodo  che  ^sso  propose*  Nell'aspcrtlàtifii  di  una  di-, 
mpstraxipne  che  sciolga  la  litCì  si  è  astretti  ad  am-, 
mettere  che  amendueqoe' processi  sono   attendibili» 
amendue  riprovevoli.  Non. si  possono  rifiutare,  perchè 
aocl^udono  una  fraxipne  di  vero';  noo  si  posso$p  acr 

• 

OBttare,  perchè  non  assumono  che  un  solo  elemeotOj 
lo  erigono  nel  lotto,  e  questo  couvertono  in  un  pria<* 
qipio  asspluto.  .  .        « 

.  Il  chodo  di  squilibrarsi  dell*  ecoitabiliUg  Sotto  T  e^ 
sercizio  anormale  delle  pofeose  $timolanti  e  eoqtro* 
atimolanti,  trovasi  egualmente  indeterminato  nella  dot- 
trina medica  di  Rasqri;  rimane  quindi  intieramente 
air  oscuro  tutto  quanto  si  riferisce  alla  genesi  ed 
alla  esseosa  dèlia  diatesi^  o  dello  stato  morboso  ani- 
versale,  asserito  indursi  quando  l'operasione  degli 
agenti  della  natura  sul  corpo  vivo  non  raggiunge  o 
trascende  certi  limiti  determinati. 

*  Le  oscurità  che  furono  rimarcato  circa  alla  eccita- 
bilità,  al  modo  d' operatone .  degli  stimoli  e  de*  con* 
troslioioU.,  alla  ^  diatesi  »,  esistono  eziandio  per  V  argo- 
mento  del^a  capacita  morbosa.  £  noto  che  per  essa 
inteodesì  quella   speciale    attitudine    che   acquista.il 
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corpo  umaDOi  sotto  V  iaflàensa  delU  diatesi ,  di  tol- 
lerare dosi  di  rìiDedj  f;os^'  straordÌDerie  che  riesciriob- 
bero  veaéfiebe»  applicato  ad  individoo  aanpj  e  seo£^ 
che  vi  producano  i  particolari,  fe^pmooi  che  a  quesd 
sono  proprii.,  ovvero  diano  altro  iodizio  qualanqao 
di  visibile  aùooe  :  attitudine  limitajta  iioicamente  allo 
alato  morboso 9  duraturo. non  pih  di  quello  che  jbssq 
duri,  e  variante  nella  sua  intensità  non  sólo. pelle  vàrip 
malattie  9  ma  bensi  nel  vario  peiriodo.  di  una  atessa* 
È  pur  noto  cotae  simile  capacità ,  designata  eziandio 
folto  il  nome  di  toìUranza^  e  da:  Rcisori  proposta  a 
foàdamento  .  primo  su  cui  posare  la  burà  della  ma* 
lattià  e  la  misura  dello  stalo  morboso»  costituisse  ai 
suoi  occhi  una  scoperta»  per  la  quale  la  scienza  do*' 
vevagli  assaissimo*  Secondo  1'  intendimento  suo,  1'  q«- 
normità  di   dosi .  senza  apparente  e£Fetto ,  prima  che 
esso  lo  dimostrasse  I  era  tanto  lungi  dall'. essere  stata 
osservata,   nò  tampoco  veduta,   che  si   tirò  addossa 
non  r  approvazione  e  la.  credenza  i  ma  la  censura  e 
r  incredulità  de'medifii.  Costituisco  poi  un  fatto  tanto 
nuovo  e  di    tanto   gravo    momento   ohe   beata  a  far 
buona  ed  onorata    testimonianza    della  sna  industria 
nello  scoprimento  del   vero:    anzi  teneva  questa  sua 
scoperta*  in  tanto  pregio  da  paragonarla    per  impor- 
tansa  alle  più  grandi.  Vedendola  trascurata  non  si  ò 
meravigliato ,    perchè  gli  eran  conte'  le  vicende   che 
toccarono  sempre  alle  grandi  novità  nelle  scienze  anco 
sperimentali  ;  trovava  anzi  in  questa  noq  curanza  un 
appiglio  con  cui  pareggiare  i  suoi  destini  alla  ^  aorte 
del  grande  G(dileo. 

•Ma  ad  onta  dell'  importanza  che  Rasori  attribuiva 
alla  tolleranza,  come  scoperta  e  come  fattOi  mancò  di 
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preseiKarlàL  mitaita  di  quegli  appoggi  che«poteMerD 
bàstara  a  rébderla*  senza  cODtroversla  accettabile.  Sino 
a  che  boli  fieno  fatte  -  publiché  le  ragioni  che  ne 
rendano  irréfragalitU  la  dimostrazione  ,  la  renitenzn 
)Bd  accoglierla  può  deferminarsi  sulla  realtà  del  fat- 
to ;  e  questa  conferoiatà  »  sulla  spiegazione  che  del 
fatto  fu  posti  da  Basoru  Argomenti  che  appoggino 
il  primo  dubió  esistono  in  oppia;  e  non  v^ba'me-*» 
dico  die  non  ne  possegga  alcuno.  Non  è  infrequente 
il  doTC^  trattare  malattie  d' indole  infiammatoria , 
assai  Intense  •  dove  la  tolleranza  ai  rimedj  poco  o 
punto  si  manifesta.  E  ot?io  In  simili-  casi  il  notaró  eooie 
pochi  grani  di  tartaro  sUbiato  »  .e  qualche  lieve  pur- 
gante sieoo  sofficieùti  a  recare  copioso.  Tornito,  e  pro- 
fuse dejezioni  aitine,  fe  nullameno  i  salassi  che  si 
richiedono  a  debellarle  basterebbero  a  Air  fede  della 
molta  diatesi  onde  sono  sostenute,  se  ad  accertarsene, 
oltre  l'argomento  della  cura  impiegata^ non  si  aggiun- 
gesse quello  dell'accuratezza  diagnostica.  Vi  hanno 
^el  contrario  degli  esem|^.  opposti  e  solenni ,  ove  B 
grado  deli  efTezione  morbosa  può  essere  esattamente 
odisnrato  dalla  quantità  di  opportune  naedicrne  che 
'  X  organismo ,  à  atto  a  sopportare  ;  ed  lin  nostro  amtcd 
e  collega  potrebbe  ail'iiopò  jessere  mostrato  a  prova. 
Il  3UO  stato  di  salute  trovasi  nella  precisa  misura  in- 
versa* dèlia  sua  toHertinza  all'  oppio  ;  mentre  pel  con«- 
trarlo  la  somma  dei  grani  di  cui  è  capace  in  condi- 
zione morbosa  misuria  l' intensità  della  condizione 
istessa.  E  quello  che  è  inesj^icabilo  si  è,  che  qua- 
lunque sia  la  forma  sintomatica  con  coi  «i  rivela  qne- 
si'  u)tima ,  è  sèmpre  affi'  oppio  che  deve  il  ricuperò 
della  buona  salate.  Ricordo  di  averlo  vtdoto. mentre 
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proMoUva  gii  iBdizj  piii  ovvj  di  c^ogesUonè  ^r«« 
brale.  Aveva  già  ricorsa  a  traoì»  gvaai  dsU'  «fato 
sussidio;  e  la  cefalea,  rioloHerattsa  alla  lace^  il  t«r- 
gore  della  faccia»  rardilesEa  del  polso  «odaTano  an» 
menUDdo.  Non  sfiducialo»  fna  litubai»te\siavaseDa 
incerto  sulla,  con veniensa  di  anmeBUroe  la  dose  ^  e 
non  appigliossi  ad  un  partito  in  appareosa  così  pe^. 
rigtioso  ed  a  comoaune  veduta  inòporhioo  al  caso» 
se  non  quando  tutti  gli  indicati  fenocneoi  assunsero 
Uff  tale  incremento,  che  imponeva  la  nf cessila  di  un 
pironto  parlilo.  Allora  con  sessanta  g-raoi  dì^  oppio. , 
presi  nelle  venti<|nattrò  ore»  rifsnò»  induceado  ia  chi 
lo  ayeva  osservato  meraviglia»  e  rinfranco  a  lui  mUs 
fiducia  di  ou  rimedio»  a  cui  non  fece  immediato  ap- 
pello, perchè  le  citate  circosiàQzo  sembrava.  H  vietas- 
sero «  e  pel  cui  ritardo  prolungò  una  soOereojsa:  ohe 
avrebbe  altrioienti  più  presto  eestata»  Goacluderemo 
adunque»  che  essendo  i*  casi  analoghi  a  questo:  non 
rarissimi  »  e  (requenii  gli  altri  ova  la  malattia  »  oo- 
mecbè  intensa»  npn  vale  tuttavia  ad  ihdui^e  n^el  corpo 
sofferente  una  (CorrispofìdéBle  attitudine-  a  tollerare 
alte  dosi  di  agenti  terapèutici  »  tocca  a  Rasoii:  a  de^ 
terminare  lucidamente  la  legge  che  presiede  ai  jSino. 
m.èbi  della  eapac^ità  morbo»»  onde  potcìre  aver  ragion^e 
tanto  di  essi  quando  si  manifestano»  quanto  delle 
anomolre  che  frequentemente  occorrono  in  proposito 
nel  clinico  esercitio.  La  qipale  dimostrasione  trovasi 
àt  presente  tanto  prii  imperiosamente  richiesta»  tu 
quanto  che  i  moderni  stodj  di  chimica  organica»  di- 
retti intorpQ  air  analisi  dei  residui  alimentari  e  dei 
prodótti  delle  escretionì»  diavelano  la  j>rs senza  di 
molte  sostante  che  si   supponevano   entrate  nel  tur- 
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reste  detla  circolazione,  perchè  introdoUe  neU^orga<> 
nìsmo,  ma  òhe  invece    Io  aùraversarono  *  senza  aver 
■  potalo  produrre  alcan  effetto,  perchè^  unitamente  alle 
fedi  sortite  per  Y  ano  inalierate. 

'  Dall'  esposto  risulta  /  che  qualora  un  solo  punto 
della  dottrina  Rasòriana  fosse  ben  fermato,  tutta  in* 
•tiera  varrebbe  irradiata. di  fulgidissima  luce;  ma  tutta 
intiera,  rimane  invéce  ndle  tenebre  per  la  ragione  con- 
traria<  Infatti  la  patologia  si.riaolipte  in  un  continuo  ri« 
mando^  dalla  parola  eccitabjlità  ai  vocaboli  stimolo  • 
controstimolo.— > Se  rìchiedesi  in  che  consistala  malat- 
tia,  si  risponde:  che  è  la  diatesi  ;^— che  la  diatesi  :  è  Tee- 
citabilità  squilibrata;  -^  che  l' eccitabilità  :  nessuna  ri- 
sposta! Sa  quel  fondamento  debba  riposare  la  cara  d'una 
malattia?. salta  diàtesi;— -come  si  conosca  le  qualità 
della  diatesi:  non  colPesame  del  carattere  nosologìco  o 
dei  sintomi,  ma  dlbtro  l'indagine  delie  cause  che  la 
Tennero  ingenerando.  £  intanto  si  dichiara  che  l'opera- 
EÌone- delle  cause  inducenti  malattie  sono  oscure,  nu- 
•merosissimé ,  inìlussistenti  all'  uopo  di  conoscere  l' in- 
dole dei  mali.  Si  soggiungetegli  è  vero  che  qualora 
esse  fossero  ignote,  o,  nella  lojro  origine  o  nel  modo 
d' operazione^  la  cercata  cogoii»qne  risulterà  dal  pre- 
cedente esperimento  di  quel  metodo  che  con  mag-^ 
giore  probabilità  si  crederà  conveniente.  Ma  nei  cast 
gravi  nn  esperimento  <Ìubbio  è  sempre  pericoloso: 
é*  altronde  gli  agenti  co'  quali  si  intraprende  inducono 
eBetti  che  roodifiqano  i  sintomi  del  male.  Ora  dai 
sintomi  risalta  la  forma  patologica  ;  e  la  f'^rma  viene 
da  Rasori  dichiarata  variabile,  accidentale,  collegantesi 
con  amóndue  le  diatesi  >  inutile  infine  .per  conoscere 
l'indole  che  si  cerca. 


n  móndo  medico  esultò  quando  «nnuQctava») ,  net 
1837»  un  lavoro  di  gran.  I^na  di  Rasóri^  perchè  itt-*' 
éingavasi  con  esso  di  veder  falla  finalmenle  la  iufce- 
cai  anelata:  ma  invanoi  perchè  U  speranza  fu  ttiio« 
vamenie  delusa.  Per  intraprenderlo  Rasert  iniflò  j%r- 
/Kart  che  par^'  dall' psservasione  di  certi  fenomeai 
dell'  oechio  per  desnmere  l' idea,  di  cui  fece  il  penN> 
della  soònomia*  A  sna  somiglianza  >  notò -il  viluppo 
capillare  sanguigno  die  formasi  sulla  congiuntiva  in; 
determinate  ottalmie}  ingrandi  questo  fatto  fino  a 
farne  1' essenpsa  della  flogosf;  io  trascinò^  ni  quanto 
élla  sna  origine»  sotto  r  iiùpero  deH'eeciU^biilitìis  mise 
a  piirtito  i  suoi  pensamenti  snlle  porosità  dei  tessuti 
organici  ;  e  col  trapelamento  del  sangue  a  traverso  lo 
pareti  del  viluppo  Istesso  spiegò  i  prodotti  ed  il  me* 
canismo  del  processo  infiammatorio.  Ingrandì  queste 
idee  sino  alle  dimensioni  di  un'opera»  e  ne  fece  dono 
al  publico»  imponendole  ti  nome  di  m  Teoria  della  flo« 
gosi  ». 

Una  tale  'opera  passò  sansa  (ruttò  in  qnanto  all'ef- 
fetto che  se  ne  sarebbe  desiderato.  Fu  dunque  neces- 
•  sita  di  attendere  di  nuovo  :  e  pareva  che  l'aspettativa 
non  dovesse  essere  molto  protratta,  perchè  una  nnòva 
publicasione  èra  annunciata  nell'  atto  che-  la  scienza 
veniva  arricchendosi  di  questa.  In  questo  mentre  la 
morte  troncò,  inesorabile  i  giorni  di  Ràsori  rm^  à 
temperare  la  sciagura  di  tanta  perdita  giunse  l'anjann^ 
ciò  che  nei  liianoscritti  dal  defunto  lasciati  fii  tro- 
vata in  beli'  ordine,  e  già  pronta  per*  le  stampe,  f  o* 
pera  di  cui  ora  intraprenderemo  1'  analisi. 

Quest'  opera ,  da  tanto  tempo  e  con   tanta  impa- 
zienza aspettata,  è  costituita  dai  «Principii  onovi  di 
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TtfQptfttliim  !••  F^r  rondarla.  Rmotl  iiok  feoe  «Icnn  n- 
spttrmijo  di  «o^it  4ì  faiicb^ ,  d«  lunghe  e  pcNiM^se  os- 
senrasioiM:.cb9  Bn$i  19  fra  quelle  fuggk  repidale  ni* 
gtkir  parte  del.  viver  suo  biirreecoso  e  trayeglÌBto. 
NetctfStriiirla,  io  mes^o  ai"  duri  travagli  deUa;  iheote, 
vedovasi  correre  .ioaao»  e  sgomberare  il  dieéstrofa 
oanmiiao  speraoaa  bella  p  pura  1  che  si  sarebbe*  non 
iodaroo  affaticato  a  prò  della  commuoe  palr^a.  e<  de« 
gli  avvenire.  Dopo-  di  averla  -compiuta ,  tuk  persuaso 
di  «vere  fatto ^  io  od  secolo  ricco  come  h  il  nostro 
di  taoie  scoperte  e  di  taoie .cogoisiooii^  un  passo. pi Jl 
io  là  ohe  «niicbi  e  moderni  non  facessero,'  e  battendo 
u  oa  strada  .che  essi  non  seppero  mai  ;  -  non  che  di, 
aver  toccata  la  prefissa,  meta»  che  fù>  di  ampliare 
ed  assodare  fermamente  l(s  basi  della  veta  medicina 
sperimc&talei  Però  essa,  che  pu6  considerarsi  ceone 
le  tavola  sopra  cui  un  geniip  morente  scrive  il  prof 
prio  nome»  perchè  nuoti  incolume  sopra  il  .pelago  di* 
struttore  del  tempo,  e.  si  stampi  fedelmente  nella. in«> 
dbcile  memoria-  degli  nomini,  glttstifica  le  pretensioni 
di  simili  premesse.?  Neil' indagare  la  desMoaeiboe  dei 
« Priocipii  onovidi  TerapeoUca», che ef&tiuremo eoa- . 
Itssandoli ,  ci  sforzeremo  di  appressare  al  giaslo  Tim* 
portàtiea  di  00  lavoro  »'  che  il  suo.  Aàtora.  pceseoiè 
al  publico  in  una  goisa  tanto  lusinghiera* 

Rasori  ammetteva 'che  i  fenomeni  !ritali  si  mani- 
fesUssero  col  senso  e  col  inoto,  e  si  risolvessero 
forse,  neir  tmico  fenomeno  delia  contrasiooe.  E:  tale 
è  il  pensamento  di  Darwin  pel  quale  tutti .  i.  fenome* 
ni  della  nasoni  organissata  si.  risolvono  onicameote 
in  un  cambiamento  di  configuraBÌo0e>  ostia  nel  -mo<r 
to  ;   la  cui  causa  prossima  riponeva   nell'  atlivasicNie 
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dd  poCaM  Miloria  AlUibiiiftt  poi^  V  origine  di  iMo 
attivinone  allo  filinolo ,  che  veqiVjB  ooA  oons idarato 
eome  la  eaosa  remota  delle  originali  contrasioni  delle 
fibre  animali.  Nel  pensiero  di  Rasori  il  coneetto  Bru- 
noniano  deUa  eecitabilità.  si  k  trasformato  nel  senso 
di  questa  detenninasione  di  Darwiiu  'E»90  trasfermò 
neffegoal  modo  il  eoncetto  di  stimolo»  posato  da 
Srvmmf  pefchft  ha  scoperto  avere  lo  Scoscese  di- 
dhiarato  die  tutto  admola  per  ciò  sob  che  tutto  ope- 
ta»  E  qui  tutto  il  valore  di  queir  induzione  per  Ai- 
90ri  si  risolve  nel  porre  una  voce  sinonima»  stimo- 
late in  luogo  di  opevarOi 

Gm  tale  arUfisio  si.  è  elaborato  il  pensiero  fonda- 
mentale che  ha  sempre  dominalo  la  mente  di  Rosoni 
tiadociamolo  ora  che  abbiamo  veduto  come  siasi  for- 
UMlo»  Tutti  i  fenomeni  della  natura  organinata ,  tutto 
le  (unaiooi  della  vita  A  risolvono  nei  due  essenaiali 
lenomeoi  del  senso ,  e  del  moto»  e  questi  pure  in  ul« 
limo  si  riducono  aVa  sola  contraaione  fibrosa*  La 
causa  prossima  dalla  contrasione  fibrosa  consiste  nella 
atlivaaione  della  eocilabiliiki  e  la  cagione  di  tale  atti- 
vanooct  ossia  la  causa  remota  delle  originali  contra- 
noai  delle  fibr^  animali  é  riposta  nell'operaaione  de» 
gli  agenti  estemi. 

Per  Brown  e  Darwin  il  problema  4i  questa  ope- 
razione era  sciolto 9  jo  per  meglio  dire  non  esisteva» 
dal  ipomento  che  entrambi  ammettevano  che  tutto 
stimola.  Sostituito  al  vocabolo  stimolo  quello  inde- 
terminato di  operàsiooe»  ogni  cosa  veniva  ancora  ri- 
messa io  problema.  Anzi  tutte  le  questioni  si  con- 
centravano  per  formularsi  .io  questi  dubi  :  ed  è  nella 
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soluzione  dli  od  tanfo  problema  dHis'Ia  tita  èciéntU' 
fica  di  Rasòri  in  è  eonslimala;  Ciò  apparisce  dalle' 
opere  che  dobbiamo  alla  penna  di  ooSì  iostgne  scfit«* 
tore:  ciò  ii  rende  ancor  pièr  manifesto  dal  «  Princi-»' 
pif  nuovi  di  TerapetidcA  n ,  ove  trotansi  riassiraur 
tutte  le  sue  Idee ,  coinè  passeremo  a  raccogliere  DeK- 
r  analizzarli.  '  - 

La  nostra  ignoranta  snlf  artifizio  della  contrasiooe 
è  assoluta;  perciò  bon  sappiamo  ae  a  produrla  fattsd» 
una  sola  nààniera  di  ^gètiti ,  oVvero  ci  '  ^cigliano  duo» 
o  piii  maniere  differenti.  Brown  e  Ika^mn  sono 'inetti' 
a  rispondere  all'  inchiesta,  pèfebè  decisero  per  l'aC» 
fermativa  'di'  una  sola  azióne,  '  poggiandosi  soli'  er- 
rore di  avere  ^cababiéto  foperare  coHo  stitnolaTe.  Ghi^ 
offrirà  una  staffile  soluiiiooe?  A^ison  muove  questa  do-- 
manda a  tutta  P  antichità,  tinpiegando  fn  simile  in- 
chiesta quasi  due  terzi  della  sua  opera;  Seguiamolo 
nelle  sue  perejgrinàzToni  istoriche ,  che  hanno  principio^ 
colla  ricerca  detrazione  che  gli  aoticht  attribuì vaoof 
agli  agenti  medicamentosi. 

Oià  da  lunga  pezza, ia  dottrina  dei  quaCtuo  eie» 
mentf ,  posta  à  fondamento  della  fisica  «  fu 'dai  mo^ 
dici  appropriata  alP  uopo  di  posare  la  pratica  deU*  art* 
sulla  base  di  una  teorica.  Sono  progenie  der  quattro 
elementi ,'  (iiocd ,  equa,  aria  e  terre  i  t[aatlro^  umori , 
sangue,  bile,  pituita,  atrabile, 'ed  i  quattro  temp»-> 
ramenti  che  indi  ebbero  nome.  Anche  i  rimedj  fu*' 
rono  contemplati  sotto  il  medesimo  aspetto,  e  aim^ 
metricamente  ridotti  alla  quadruplice-  partizione.  Lo 
loro  qualità  prime  e  semplici  furono  il  caldo,  il  fnsddo^ 
P umido,  il  secco;  donde,  a  norma  dei  diversi  per* 
mischiamenti ,  derivavano  gli  antichi  le  altre  qualità 
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d^iioiKiiiiaie   «eoondc ,   t^s«   e  quarto  ancora*  Sullo* 
sperìinento  del  gusto ,  cho  pub  e  batta   a  diisbiarare 
un  sapore  dèduoevano  etsi    le  <|«aUtà  dei  rimed)  :  e> 
la  doiUioa  dei  quattro  4decneàti  bastava  ad  iuferimé^ 
il  predoroioio  dell'  elemento  i   d'  onde  la  qualità  del 
rimedio  stesso.  Alle  quattro  qualità  assegnarono  qoat^ 
irò  diversi    ordini  o  gradi    di  inteusità  per  ciasche- 
duna.  Una  Aostansa,    in  quanto    ad  essere  rimedio # 
era  designata  calida  o  frigida ,  umida  o  secca  ia  pri^ 
mo  9  o  secondo ,  tersa  o  quarto  grado. 

Tale  era  il  modo  di  vedere  degli  antichi  io  fatto 
di  terapeutica:  e  Rasori  dimostra  che  le  loro  dot* 
trine»  le  quali»  dinanai  il  lume  dei  nostri  giorni  A  pa- 
jono  degno  di  essere  rise  più  presto  che  memorate  » 
si  trasfusero  di  secolo  in  secolo,  e  durano  cootinuor 
e  inosservate  s'ascondono  nelle  fondamenta  stesse  della 
moderna  terapeutica  $  la  quale  perciò»  secondo  la  sua 
sentenza,  poserebbe  anche  attnalmeote  sulla  base  Unto 
antica  <|uanto  falsa  dei  quattro  elemooti. 

Vediamo  colla  sua  scorta  se  ciò  aia  in  reritlu  Sì 
tosto  come  la  ffloiofia  di  Bacone  e  le  scoperte  di 
Giàileo  ebbero  sciolta  h  fisica  dai  legami  delle  scuo* 
\e  ,  anche  i  medici  si  misero  in  animo  di  ringiove- 
nii*e  e  rtfffaazooaro  la  saienaa  alla  pura-  sorgente  dot 
fatti.  OH  ansiosi  cercatori  di  un  modeMo  di  osserva- 
zioiie  nelle  cèse  mediohe  credettero  di  avere  trovato 
in  IppóctéUe  ti  nume»  che  nella  nuova  carriera  fosse 
lordutfe;  ed  in  questa  illusione  andarono  abjurando 
il  tsuìio  di  Galeno  e  abbracciando  esclusivamente  quel- 
lo delforacolo  di  Gm».  E  coti,  nel  pigliarsi  Ippocraie 
a  goida>  mettendosi  nella  nuova  via,  si  commise,  se* 
condo  Ra^ri^  una  deplorabile  illusione:  illusione  io 
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cui  incapparono  nomini  ecoallenti  par  ingagno,  dm 
aopraaiairanno  onorevolmente  nella  aloria  della  medi* 
dna,  quali  furono»  per  dire  aolo  de'eorifeiy  Aierioore» 
Ramaszini,  BagUrif  Syd&nhaau 

Questa  riforma  fu  dunque  intrapreja  eaporovesdo 
di  quello  s'avrebbe  dovuto  ;  e  alla  illusione  del  pre- 
Sggersi  per  buona  una  cattiva  guida  si  aggiunse  l'al- 
tra di  pigliarsi  per  buona   l'antica  soppdlettile  della 
nùiteria  medica  ;  e  cosi  ne  venne  ohe-  la  moderna  te- 
rapeutica non  fu  altro  che  nna  pura  trasformasione  di 
quella  degli  antichi.  Infatti  i<  refrigeranti  »  che  quella 
ammeiteva  »  ■  intendendo    di    additare  con    tal    nome 
la  natura   è  il  modo.,  di  operaaione    di    quelle    so- 
stanze f  e. che  chiamava  eziandio  narcotici  ^  ipootid  , 
anodini  •,  per  dichiarare   gli  effetti  manifesti  ai  sensi 
dell'  osservatore  ,  sono  registrati  dalla  moderna    tera- 
peutica,  senza  desumerne  la  vùrtb  nò  dalla  via  imme- 
diata dell'osservaaioae»  né  da  quella  mediata  dell'  in- 
duzione. Essa  pose  ai  refrigeranti  dd  primi  U  nomo 
generale  di  sedativi  ^  e  li  ebbe  io  conto  di  rimedj  se 
non  Intt'uni  aCfatio^  certamente  assai  prossimi  a  quelli. 
Eccone  la  prova :<^2fe/i,  che. è  messo  da  Rasori  sic- 
eome  il\più-  pregiato  scriltore  della   recente   materia 
medica»  chiama  narcotici  que'rimed)  cjbe. diminuiscono 
la  sensibilità  e  1*  irritabilità  del  sistema  »  e    quindi    i 
movimenti  e  le  sue  forze  motrici ,  ottenendo     somi- 
glianti efletti  col  riescìre  a  frenare  la  mobilità     degli 
spiriti  animali  Ora  nd  fatto  si  verifica  alcune    volto 
r  effetto  opposto  di  quello:  che  viene  attribuito  ai    nar- 
cotici :>  spesso  in  luogo  dì  mostrarsi  sedativi  ed  affie- 
volire r  aaione  dei  cuore  »  la  vengono   potentemente 
eccitando.  Culkn  non  è  imbarasaato  a  spiegare  questa 
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coDtradtKffone»  tccagtonaodo  U  voluta  operaiiooo  ali», 
molante  dei  oarcotioi  doo  ai  oareotici  stessi»  beiisk, 
aUa  rìs  conseryairix  ei  nmdicairix  aaiurae.  Secondo 
llnteDdraiento  suo»  la  forza  intesa  a  oonsenrare  la  vita 
entra  io  lotta  contro  il  narcotico  inteso  a  distrugger- 
la; questo  produce  debolessa  »  quella  vi  suscita  con* 
Irò  dei  movimenti,  e  adopera  come  stimolo  affine  dir 
estrudere  il  nemico.  In  tal  modo  nel  primo  opererò 
accresce  l'asione  del  cuore  e  dei  va4Ì  ;  e  cosk  som!- 
glia  stimolo  quando  nel  fatto  è  sedativo  debilitante» 
La  qoal  spiegazione  non  ha  alcun  pregio  di  novità, 
non  solo  rispetto  al  principio,  ma  altresi  per  rap- 
porto al  ripiego  a  cui  lo  si  vede  tirato  in  questo  par* 
ticolare^  mentre  è  la  stessa  chimera  già  da  Ippocraia 
collocata  negli  animali  sotto  la  denomioaaione  di  no- 
tura,  ed  adoperata  come  gli  antichi  fecero  della  virtù 
fri^da,  che  operando  nell' intemo  del  corpo  incoor 
trave  ostacoli  cui  alle  volte  vinceva  e  da  cui  altre 
volte  era  vinta. 

La  forza  conservatrice  e  medicatrice  è  adunque  una 
chimera  i  la  forza  narcotica  sedativa  una  oontraddi* 
alone*  Con  quali  sperimenti  infatti  si  dimostra  la  realtà 
di  questa  sua  forza  ?  Si  vuole  che  Teffetto  possa  es- 
sere spessissimo  debilitante,  e  si  incooiineia  a  dimo* 
strare  T  opposto  dell'  assunto  propostosi.  Che  se  Tef- 
fetto  sedativo  non  si  deve  aspettare  dal  primo  ope* 
rare^  ma  dal  progresso,  si  sarà  astretti  di  necessità 
ad  ammettere  che  dove  si  accresca  senza  posa  quella 
forza  sedativa  già  fatta  soperchiente  anche  la  debo- 
lezza' dovrà  crescere  a  dismisura,  e  persino  spegnere 
le  funtioai  e  produrre  la  morte.  Ma  Rosari  da  nu- 
meroso osservazioni  che  espone  desume  fatti  che  rie- 
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SCODO  in  contrario  :  laoDiie  poggiasi  su  qualli  per  mo- 
strare come  la-  forsa  sedativa  sia  per  lo  meno  gra* 
tiiilamente  asserita ,  e  per  oooehiadeìre  che  essa  »  al 
peri  detla  fona  medìcatricep  si  risolvo  in  un  ente  ima* 
gtnario  che  implica  contraddision!. 

Per  vedere  come  sia  stato  mosso  male  il  primo 
passo  9  creando  i  sedativi  e  ripartendoli  dotto  i  dpe 
capi  ,  di  narcotici  e  'relrigeranti^  Rosoti  discende  al- 
ì^esame  particolare  dell'-oppio»  siccome  di  un  farfaaco 
che  sta  sopca  gli  altri  per  Tefiicaciaf  ed  è  il  plii  ce- 
lebrato. L'oppioj  che  i  modèrni  registrarono  fra  i  nar- 
cotici sedativi  y  fu  dagli  antichi  tenuto  per  frigidissi- 
mo.  Ma  i  narcotici  sedativi  dèi  primi  corrispondono 
ai  refrigeranti  degli  altri,  o  por  lo  meno  et^nno  ad 
essi  assai  accosto  ì  laonde  da  quest6  solo  si  può  snh* 
odorare  coane  l'oppio  posto  sedativo  dalla  tfiateria  me^ 
dica  moderna  debba  riescire  all'oppio  posto  frigido 
dagli  antichissimi  «medici.  Opinione  che  ricevette  rln< 
franco  dall'aver  cavato»  come  tutti  fecero*  la  sua  vlrth 
dal  fenpmeoo  del  sonno.  Se  non  che  l'oppio  al  gu- 
sto è  amaro,  e  tenuto  in  bócca  vescica  la  lingua;  ha 
di  pih  un  acuto  e  gravissimo  odore:  il  che  mostro- 
rebbe  io  lui  non  mediocre  calidilà.  A  fronte  di  un 
simile  contrasto  si  credette  di  spianare  ogni  difficoltà 
ponendo  nell'oppio  due  virtè  oppolte,  calida  e  frìgi- 
da ,  stimolante  e  sedativa  »  aoiendue  operanti  ad  un 
tempo. 

E  questa  una  confusione  da  cui  gli  antichi  non  po- 
terono sortire»  impossibilitati  come  erano  a  scoprir^ 
la  vera  operasione  dei  rimedj»  e  quindi  anche  quella 
dell'oppio.  Circa  all'  impiego  del  quale  avvenivano 
danni  che  erano  Unto  più  gmndi  »  quautQ  sopama  i 
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rafGeacia  $ua  taoto  a  nuocere  quanto  a  giovare:  per 
i|  qh^^^pnaBicamte  o^lVuea  suo  di  sicuri  iQdixi»  e  ve» 
DVodei  applicato  a  oato^  paequero  dauDi  ^che  debbono 
avere  iocusso  timore  >  ed  obligarooo  a  rifuggire  da 
lai.  Nei  U^  ullimi  aeooU  i  buooi  efietti  dell'  oppio 
ipcooMOGiaipQO  ad  esfere  rimarcati  ;  ma  se  ne  fece 
tosto  abuMi'flieatre  avendo  i  medici  assunto»  nell'a* 
doperarlo^  a  principale  guida  la  ^oooside  ragione  empi- 
rica dei  siotomiy  {ii  prjsdicato  quale  rimedio  vantag- 
gioso .contro  ogni  male  9  idoneo,  in  ogni'  incontro  a 
giovarono  nuocare*  Non  riescjsfi.a  miglior  scopo  go« 
vernandosi  w^picicamAiitA.  ^suUa..oe(iisidaffaaiooe  degli 
attributi  dell'  oppio»  donde  iar  cagione  se  «i  sintomi 
dsl  male  ooAvengooo  O;  disconvengono. 
;  Btusoti  pr«isiegu«,a  dimostrare»  anche,  per  rapporto 
alUrAltnei  clMst  dei.JJmc^dj»,  la  persisteosa, degli  stessi 
earori  ;  1' adoaione.  ,cÌQÌ  fatta  dalla  moderna  terapeu- 
xica  degli  'errori  degli  antichi^  nascosti  sotto  altri  no- 
pai.;  «  liella  sua.  impossibilità  a  far  buon  uso  degli 
«genti , medicaQientosi  »  perchè. straniera,  alla  scoperta 
per,  lui  fatta  deUe  due. leggi. 

Seguiamolo  oell'csame  che  «intraprende  intorno  agli 
Amari.  Si  è. veduto  come  i  refrigfranti. avessero  no- 
j^  .dalla  quatii^  t  prime  giudicats  a  seconda  del  sa- 
4>ore.,Q.uauto-.si  fece  di  .elsi|  fu  ripetuto,  esìsndio  per 
gli:  amari»  cavandone  da  .quella  sensazione  che  danno 
,al  palalo  indisio  della  loro  qualità  priipa»  che  trova- 
iroQO  esecrai  la  caUda.  Fin  qui.  gli  .antichi  erano  logici 
Ulti  lorob  nagipoamento }  mentre  losperimento  del  gu- 
^to  bastava  ^  dichiarare  il  sapore  amaro  ,  e  la  dot- 
trina da  loro,  accettata  dei  quattro  elementi  poteva 
guidarli  ad  inferimje  ì\,  predominio  dell'  elemento  ca- 
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lido.  Qra  qaeita  clatia  di  riinodj  patth  né  doniofo 
dalla  modaroa  tarapaaUca  fotto  9  pomo  di  Todci , 
chiamati  poro  eoitrettlvi  da  Boerhame^  incraipaiili  da 
BagUrif  corroboranti  da  Hqffhiann, 

Per  quale  artifisio  d*  iodasiooa  i  modemi  diveo» 
nero  airattribato  della  virtù  tonica?  La  firtò  Ionica 
non  dimora  io  ana  aensaxiooei  noo  ai  appartiene  don- 
quo  al  palato  di  ooooicerla.  È  QJIen  che  pie  di  ogni 
altro  ha  fermato  la  parola  tonico  nella  terapentica  di 
qneati  ultimi  tempi,  ansi  ha  coatitoito  di  osai  nna 
claiae  apposita.  Ghiamb  fono  la  fiMwltà  nelle  fibra  di 
cootrarai;  ed  ebbe  qoiodi  per  fonici  lotti  quei  coipi 
ohe  cresoooo  alle  fibre  quella  facolth^  Bla  avendo  ag* 
giunto»  che  inducono  queireffetto  col  crescere  alle  fi* 
bre  atease  fona  di  coesione  »  diede  cubito  a  vedere 
di  aver  posta  una  operasiono  affatto  ipotetica. 

Ferb  ae  questo  dichiarato  modo  di  operare  dei  Io- 
nici è  tutto  sema  fondanoento^  pub  teasere  incontra- 
stabile la  realtà  del  loro  effetti;  a  per  appuaame  il 
dubioi  Rosari  passa  ad  interrogare  i  fatti,  atudiando 
in  qnal  guisa  si  ravvisino  in  atto  pratico  gli  effetti 
dei  corroboranti.  Esso  li  cerea  io  qodle  parti  del 
corpo  dove  Y  operazione  degli  amari  fn  quasi  escln- 
sivamente  assegnata  »  cioè  nel  ventricolo  e  negli  in- 
testini. I  Ionici  si  amministrano  in  quelle  guise  nu* 
morose  di  mali  di  stomaco»  al  quali  si  attriboìstoe  il 
nome  di  debolesaa  »  perchè,  alando  alla  auperfidalitè» 
ove  le  funsioni  di  un  organo  non  sono  bene  o  al 
tutto  eseguite  si  può  dire  che  sia  perduta  o  scema 
la  forza  o  potenza  di  eseguirle.  Al  quale  difetto  si 
puè  dar  nome  di  debolezza ,  vocabolo  che  di  forza 
e  potenza  esprime  appunto   il  difetto.  Ma  ciò  deve 
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fsrfi  salo  per  modo  di  Q^iìmersi  »  meatre  te  ti  io» 
leode  di  disvelare  eoa  essa  il  modo  di  iigire  cedrassi 
che  r  effetto  tooioo  o  corroborante  ood  è  reale  ma 
imagioario.  Infatti  se  i  moderni  terapentici  avessero 
bene  osservalo  i  avrcA>bero  trovato  queste  dne  indo- 
ziont  che  cava  Rasorii  tJ^  che  dove  i  purganti  gio-. 
vanOf  altreA  gioveranno  quei  loro  sapposti  corrobo* 
ranti(  a.^  che  dove  i  purgaoti  naocono»  allora  ap» 
paoto  anche  quei  loro  Corroboranti  nooceraono.  H 
che  avifebbe  loro'  dimostrato  che  amendne  queste  due 
classi  di  rimedj  definitivamente  producono  effetti 
identici,  e  possono  essere  utilmente  surrogati  gli  noi 
a^i  altri.  Bai  che  parte  Rasori  per  conchindere  ^  i 
moderni  terapeatioi  essere  stati  infelici  non  solo  nelle 
cosa  stessa  creando  i  tonici ,  ma  perfino  nella  inveo« 
alone  della  parola'  onde  appor  nome  alla  cosa^ 

La  permanenza  degli  stessi  errori ,  che  a  traverso 
le  mutazioni  dei  nomi  Rasori  ravvisò  nelle  classi 
summentovale  dei  rimedj,  trova  neiregual  modo  lo 
quella  degli  astrtogenti^  Fer  astringenti  Rasori  io» 
tende  qae'  vegetabili ,  a  coi  V  organo  del  gosto  asse» 
goa  un  tal  nomci  ed  in  cai  la  chimica  ricoooeoa 
un  principio  oommune  onde  quel  sapore  astringente 
proviene»  il  tannino*  Fatto  fondamentale  attribuito 
air  azione  di  essi  si  è  P  aeeoroiarai  e  V  indurirsi 
le  fibre:  fenomeno  però  che  non  fu  mai  veduto 
in  atto,  uè  mai  coochniso  da  ninno  pet  retti  ra« 
gionamenti.  Ad  onta  di  ciò  i  nsoderni  credono  dimo* 
strata  l'effettiva  operazióne  dei  rimedj  astringenti  sul 
corpo  vivo  i  operazione  che  faoOo  consUtere  nel  chiup 
dere  o  almeno  resiriagere  il  lume  dei  vasi ,  i  pori , 
le  aperture,  e  in  tal  guisa  frenare  o   al  tutto  impe- 
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dire  la  uscita  degli  umori  per  quelle  vie  olire  il  8o« 
lito  patenti.  È  iàcile  avvedersi  ebe  questv  è  la  slessa 
aorgente  dond»  è  stata  aDtiebis8Ìinaaient«{:VÌGavata  la 
Doziooe  della  foirEa  astringenteé 
•  Che  se  i  moderni  si  fossero  ad  altra  via  appigliati» 
oome  fece  Rasori^  A  sarebbero  condotti  alle  seguen^ 
itidasiotri:  i.^  Gbe  questa  eoA  -celebrata  forza  astrio» 
gente  le  fibre  e  i  vasi  è  una  pura  e  pretta  chimera» 
%fiAm  f  analogtft  ;  che  si  volle  risvisare  tra  l'ope- 
ranon^  degli  astringenti  sulla  fibra  ^viva^  quella  sulla 
pelle  morta»  posa  tutta  sol  falsò»  e  non  presta  luogo 
à  ninna  san»  indotione;  '  5.^  cho  dai  miovi  fatti  in- 
torno all'  operazione  -della-  ipecacnani^  degli  emeUci 
e  dei  drastici  nei  flussi  '  mtestinali»  non  si  seppe  ri* 
cavare  'pbre'ttÀ-  dobia  intorno  alla  Bon  entità  della 
forza  astringènte.  Raifrootaodo  poi  la  dottrine  6ale« 
fiicbe  con  quelle  ideila  moderna  terapeulioa  risulta  ; 
4-'^  ohe*  i  moderni»  in- cvdine  a  dimostrare  la  realtà 
delia  fof aà  astHngeiite  r  doó  oltrepassarono  la  prova 
d^li  antichi,  fondala  sur'sapore;  bfi  che  i  moderni 
male  a  lor  uopo  tìraìroiio  fai  seitsazione  del  gusto  sino 
n  iare  di  »essa  un  modo  'tdcHticO"  di*  operare  come 
vimedio  ani'  resto  del  ccrpo^ 

*  Dall«  indagini  di  Rasorì  Irisulta  adunque  ohe  le 
aoèeiihaté  pafliaioni  'dei  rimedj  sono  fattore  della  an- 
tioa  Terapeutica»  che  b  moderna  accolse»  e  s'  indu« 
atria  ad  affaztonare  con  osala  riuscita^  Ora  prosiegue 
«tei  Éuo  cammino  istorico»  discendendo  ad  esaminare 
la  partizione  che  aenobra  tutta  opera  della  terapeu- 
iacd  moderna  »  incoaaio^ndo  dagli  slimolanti. 

Ne'  libri  vetustissimi  dell'  arte  poo  leggoosi  rimedj 
«iiiuolanti»  shneuo  ia  Mgnificaio    terapeutico:  ivi  ha 
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•olo  sigoificansa  Diida  grammaticale.  Solo  presso    aU 
cuoi    Galenici  del   aecob   deoimoseito  s' iQcomineia 
a  vedere  aocendaU  la  qaaCa  stimolaiite  di  certi  ri. 
medj.  Fémel  Giovanni  lo  piò   laoghi   intimlaoe  qne- 
sto   vocabolo.   Lodovico    Mercato   spagnuolo,   flou- 
dffte,  Froearioro  giovaroDfli  delia  parola  étimolo  oel 
sigoificato  ufi^oaledi  paogolo,  stimulus,  quasi  stio- 
mento  o  cagione  materiale  di  dolore  per  via  di  pun- 
terà, laoereuooe,  o   percossa  del  corpo,   dal  cui  si- 
gnificato    fisico  deriva  il   trUiato.  Se  non  0he ,  oltre 
tolte  le  cagioni  fisiche  dei  dolori,  comindarono  a  n», 
cogliere    ì   terapeolici  altre  sotto  lo  stesso  nome,  le 
quali ,  sebbene  noD    consistano  in    orti  o  puntura  o 
Taceratiooi  raecafìtiidie^  nondimeno   alla  stessa  guisa 
arrecano  dolore  pungendo  le  paHi  del   corpo ,  a  cui 
sono  applicale^  e  queste  furono  i  salì  principalmente, 
i  quali  però  andavano  a  cadere  sotto  la  denorainnaioue 
degli  «eri  della  pisteria  medica'  dlGabncHA  infatti 
si  vede  usato  promiscuamente  l'uno  e  l'aluo  vocabolo 
di  stimoli  e  di  acri  dal  decimosesio  secolo  ip  poi. 

Per  qatfsta  vin  i  rimedj  stimolanti  s' intromisero  e 
fecero  moslrji  di  sé  nella  terapeutica  dei  moderni. 
Tutta  la  qual  dottrina  si  riduce  a  questi  due  sem<^ 
{dici  £itU  s  lo  stimolo  in  quaqto  all'  efletlo  produce 
ù  seosteiooe  dolorosa,  o  movimento  delte'  fibre  mu- 
scolari,  o  amendue:  e  in  quanto  el  modo  di  operare 
consiste,  o  in  uqa  impressione  mecaoica,  o  in  una 
operasiooe  chimica* 

Proseguendo  nelle  eoe  indagini ,  Rasorì  rimarca 
come  nel  secolo  decimosetUmo  la  vino  stimolante 
ourfa  piò  sovente)  all'  occhio  nei  libri  dell'  arte,  Unto 
che  sul    finire  di    esso,  e  oel    principio  del  decimo- 
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oliavo  gli  iiimoli  eittoo  dcreonti  il  principale  agenla 
cbe  figoraisa  nelle  teoriche  dei  folidisli,  e  nella  calo» 
goria  dei  rimed).  — «  E  qni  mentie  grado  grado  diaceo* 
deva  ad  appiOBsimarai  alle  epoche  a  noi  vidne ,  • 
nelP  alio  di  esaminare  come  i  moderni  spiegassero 
r  aaione  sUmolanle ,  bruscamente  si  arresta  nel  ano 
esame.  Non  è  agevole  il  dire  se  dh  abbia  fatto  per 
la  persuasione  a  che  si  addassi,  aggirandosi  entro 
laotS  errori»  che  i  fatti  più  interessanti  trapassarono 
inosservati  o  travedoti  dai  moderni ,  e  perciò  forono 
per  essi  sensa  frottos  e  che  la  moderna  terapeotica,  ea» 
eendo  ordinata  colle  solite  partizioni,  non  potè  che  ag* 
fungere  la  sua  gran  quota  alla  confusione  ed  incer* 
testa  io  che  sT  avvolge  la  pratica  ddf  arte,  e  ai  tristi 
effetti ,  onde  Y  arte  stessa  ha  A  sovente  rimprovero» 
Qualunque  sia  ìà  cagione  che  fermò  la  penna  di 
Rotori  io  no  punto  io  cui  P  interesse  diventava  mas- 
simo,  il  fatto  si  è  che  al  pomo  accennato  ha  ter* 
Diine  il  primo  libra 

Nel  libro  secondo,  pef  farsi  e  penetrare  dalla  so-» 
perfieie  oelF  ascoso  midollo  della  verità ,  incomincia 
dal  notare  i  primi  efIetU  che  i  rimedj  palesano  al- 
r  osservatore,  e  sono  e  degli  uni  che  producono  èva» 
cuasiooi  da  qualche  emuniorio,  e  detti  perciò  ei^o* 
cuon/ì;  e  degli  altri  che  operano  molte  maniere  di 
caogtamenti  o  alteraeioni,  onde  si  disegnano  in  gè* 
nerale  col  nome  di  akenaui  %  alla  qual  paiola  Rosoli 
assegna  un  significato  larghissimo  che  verrebbe  ad 
essere  e  produrre  eglino  qualche  altro  effetto  più  o 
itieno  evidente,  salvo  quello  dell'evacuare. 

lòcomiDciaDdo  dai  primi,  gli  evacuanti  »  pone  io- 
Danzi  tutto  considerazione  ad  un  fatto  dagli  evacuanti 
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tiessi  offerta,  e  si  è  quello  della  molta  variabilità 
dei  loro  effetti  «  non  in  quanto  al  nuocere  o  al  gio- 
vare» befisV  io  qaanto  ali*  indurre  quella  evacuazione» 
che  è  loro  assegnata  come  effetto  caratteristico.  Il 
ohe  desume  dalla  rivista  che  singolarmente  intraprende 
dei  purgativi»  degli  emetici»  dei  diuretici  »  degli  al- 
teranti» i  quali  tutti  talora  inducono  evacuaeiope»  e 
tafaltra  non  solo  tralasciano  di  farlo»  ma  convertono 
r  operazione  loro  neir  opposta*  Un  simile  risultato^ 
halaa  coA  chiaramente  innanzi  all'  occhio»  che  non  ò 
possibile  non  sia  stato  vedu^;  eMo  però  non  fu  uni- 
lameno  osservato  :  tutt^  al  piii  si  fu.  paghi  di  darne 
carico  a  qualche  circostanza  non  apprezzabile,  o  non 
degna  di  studio  »  oppure  si  trasse  d'  impaccio  colla 
parola  idiosincrasia»  o  con  altra  qualsiasi  congettura. 
Quello  che  è  ancor  più  sorprendente  si  è»  che  tro- 
vasi, fissato  il  limite  sommo  ed  infimo  di  ciascun  ri- 
medio^  dato  il  quale»  rassegnata  operazione  si  mani- 
festa. E  dò  c{ie  si  disse  degli^evftcnanti  yale  eziandio 
per  r  altra  classe  degli  alteranti. 

Se  r  indole  variabile  degli  effetti  dei  rimedj  fosse 
stata  ravvisata  ed  appressata  al  suo  ^uslo  valore  » 
da  quel  punto  ai  sarebbe  riconosciuto  anep  l'  errore 
scientifico  di  codeste  divisioni  sistematiche»  npn.d^t 
compreso,  la.  necessità  ^i  W^  riforma  fondamentale 
della  terapeutica;  p  allora. non  sarebbe  venuto  f^  ilo» 
sari  il  carico  di  procedere  per  altra  vi^. 

Posando  il.fatto»  .i;her  la  variabilità  negli  effetti  dei 
rimedj  è  tanta  j  che  aiascuoo  spesso  non  produce 
r. effetto  proprio  e  caratteristico  della  classe  a  cui  è 
aspritto  »  ma  andrà  ali*  opposto  manifestando  quaiido 
r  uno  e  quando   l'altro  di  quelli    caratteristi.ci  d'  o- 


38a 

gaooa  delle  tltro  classi  a  cni  non  appaftietie»  ne  Tiene 
ehe  oon  socUisb  al  bitogno  la  partizione  generale,  e 
io  apparenza  pih  semplice»  di  emcaand  ed  alierailff. 
Molto  meno  poi  soddisfano  le  altre  pardrioni,  le 
qnali  poco  variano  le  une  dalle  altre  nelle  Varilf  te«* 
rapeotiche  dei  moderni.  Anzi  Rasori  ammette,  che  in 
quanto  alle  partiziuoi  della  materia  medica,  gli  anti- 
chi mostrassero  maggiore  accorgimento  dei  modem?. 
Che  se  si  redarguisse  come  questi  ultimi  Tollero 
prender  di'  mira  solo  gli  efTetti  che  in  ciascnu  rime* 
dio  sono  partitamente  piik  cospicui  e  pitt  frequenti , 
si  può  rispondere,  che  colf  essersi  arrestati  a  quelli 
efletti  9  i  moderni  non  spinsero  lo  sguardo  oltre  la 
superficie  :  intrapresero  quindi  nna  maniera  di  os** 
seirazione  manca  ed  ingannatrice.  Al  che  h  lecito 
aggiuogerCt  che  se  quei  FcAomeni  apparrero  p)h  co* 
spicui  e  pih  frequenti ,  tvt  SiAò  perchè  non  *  Fu  posto 
r  occhio  agli  altri  lati  delT  oggetto»  e  coal  trapassa- 
rono appena  aTvertfti  e  nod  mai  esaminati. 

Considerati  i  rimed)'  cotoè  si  h  fatto ,  dalla  loro 
operazione  non  lasciano  osservare  altri  effetti  se  non 
variabili.  Essi  però  ne  producono  dì  costanti;  e  Ra- 
sori procede  a  verificarlo  colla  scorta  deHa  indutiòne 
dai  fatti  prft  semplici  alle  conseguenze  pih  chiare,  co- 
me vedremo  seguendolo  ndle  sue  dimostrazioni.  Qoan- 
io  un  determinato  ageùte  opera  sopra  un  còrpo  vivo, 
due  elementi  Sono  costantemente  gli  stessi  ;  rioè  f  ««- 
geute  impiegato  e  il  corpo  vivo  :  dal  che  ne  viene , 
che  essendovi  due  cagioni  e  òostauti,  ad  ognr  èpei^a- 
ziooe  dovrà  corrispondere  un  certo  effetto-  costante 
e  sempre  dell*  istessa  indole ,  comunque  divèrse  ed 
opposte  sieoo  le  apparenze  che  si  rappresentnito  dì* 
V  esterno. 
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Qae&to  posato»  o  <1«  un  similv  foodaas^tijtQ  ^^tata. 
la  coDsagnensa  aapoata»  Allori  oarobia  a  tacmiai  dal* 
l'ìpolest.  Di  qoe'dua  fllamanti»  unO'«alQjC(H9Sidara  Mai'» 
pre  inirìnflacameiile  il  madosimo  »  qualdoqua  aia  la 
modificaziooa  a  aui  V  assoggattiao  le  laggi  Kiia  prò? 
pria  e\9  sopiaTanioatt  eirco»taaia,.cipè  il  corpo  vivo. 
Per  rapporta  ali*  altre  ;>  eonaidarando .  cba  è  iq  balia 
di  chi  sparimenta  il  cimantara  varii  agenti  divarai- 
r  uno  dalP- altro y  oa.  segua  oba  jasaa  aoa  poasa.piiir 
essere  il  madeMme  nei  diaerai  casi.  Dal .  quel  punto» 
procede  par  .catiobkidara  .aalk.  possibil^à  di  a|^irsi 
uoa  oupTa  via  aperkoaa&lalei  ad  ottenere  uoa  auoae^^ 
Sfooa  di  fatti  cpinpaTatjivì  dai  4ivarsi  agenti»    • 

Prima  per&  di  maUerHi  Sii, questa  via,  ^per  riascijra 
al  ponto  tal  quale  intenda*,  posfl  alliie  preate^aja  ,cha 
noi  passianao  ad  esporre.  .OgbMio  dagUt  Bg/uià  iiay 
piegati  può  easera  diverso  dagli  altri»  da  quanto:  pp«) 
parisea  per  le  sue  proprietà  cama  aorpo  oiatarifllat 
o  può  avara  con  osai  moltiasìma  analogìa  ;  oaa  noi 
non  sapptama  a  priori  in  che  .-ooniista  questa  divar-s 
sita  od  analogia  riapetlivamaote  al  wrpp,.vivo»  ISfella 
igooranaa  di  così  iatta  malarìa.  »  eoina .  dìifarenzlafa 
r  operazione  sul  corpo  ateaso!  Doa.  ^upposiaioni  ocr 
corrono  in  astratto. 

1.^  Che  r  afiaito  costante  aia  idantiao  {Ser  tolti 
gli  agenti. 

a*^  Cba  siaovi  dna  o  piii  efiblti  coltanli»  ad  €^m<» 
dei  quali  si  accomimini  un  earto  nntaaro  di  agenti*. 

Però»  onda  esaurirà  tnlti  i  poasibiU  ipotetici.!  41 
dovrebbe  nicomtociara  dal  supporre  un  al&tto  ^o« 
stanta  divaKSo>  in  ogni  di«arao<  agente^  Ma  io*  tal  caap 
avrebbasi  un  caof  da  eoii  né  iodusuit'  speHaoaptatrioa, 
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né  forca  d' mg^gno  vamblm  ad  efpodtrii.  lY  altronde 
è  un  andare  all' estranio  iiragionevola  delle  snppott* 
eioni)  ed  nn  tentare  poi  infruttuose  inTesttgaaioni  » 
mentra'  eoli'  esame  della  seconda 'ipotesi  Rosoti  as- 
sicura di  addorsi  alla  realtt. 

Seguiamolo  ora  che  si  accosta  ad  interrogare  par« 
ticolirmente  i  fatti,  seoondo  che  portano  le  due  sup- 
posizioni. Ammessa  la  prima ,  cbe  V  effetto  costante 
ila  cioè  identico  per  tutti  gli  agenti  t  ne  consegue 
che  lo  stato  del  corpo  vivo  progredirà  verso  V  estia- 
tiene  della  vita  cerilo  stesso  andamento^  mno  molti 
od  un  solo  gli  agenti  che  vengono  ad  essiapplicato, 
porche  siano  cresciuti  a  intenntk  proporaionata.  Il 
mostrare  queitd  assunto  fu  lo  scopo  deOa  dottrina  di 
Brownf  mentre  ^$9èl  ha  a  fondamento  T  operazione  una 
e  la  medesima  di  fotti  gli  agenti  sul  corpo  vivo»  t 
quali  perciò  furono  tutti  denominati  eccitanti  o  sti« 
moli.  Rasori  perciò  esamina  la  dottrina  Brunoniana 
dalla  piBrte  di  questo  suo  fondamento  i  e  ciò  oppor* 
tunameote,  dacché  la  strada  che  batte  deve  con* 
durlo  o  a  raffermarla  »  o  a  disvelare  Y  insussistenza 
dei  fiitti»  e  la  fallacia  dei  ragionamenti  onde  potò 
etsere  traviato  l' ingejgooso  Scozsese  nell'  elevarla. 

Il  principio  fondamentale  di  quella  dottrina  spogliata 
d'ogni  io  voltura  di  parole  risolvesi  in  ciò:  che  tutti  gli 
agenti  sul  corpo  vivo,  in  quanto  producono  vitai  produ- 
■còiko  un  effètto  identico;  e  perciò  debbono  tutti  avere 
un  identieo  modo  di  operazione^  Un  simile,  argomento 
si  regge  sul  grande  assioma:  cbe  Tidentità  degli  effetti 
palesa  T  identità  della  causa  »  assioma  che  à  il  piti 
sicuro  divisamente  logico  da  riuscire  a  buon  fine»  e 
che   Rasori   attribuisce  a  Btòwn  di  avere   applicato 
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pri  primo  alla  ''seienn  BoM«»  M*  Btown  converU 
r  assioma  in  soSsma,  perchè' né  feòe  nnV'applicozione 
viaiaU.  E^so  piglia  solo  podii  àgmiti^  e  aaelll  fra 
quelli  di  virth  Menlicai  itìveee  di  eimenlarli  tntiì  par* 
tifàmeriteV  ectotrépp6oeiido  i  '  pie  lontani  gli  uni  da* 
gK  altri  f  ^nèiiè  enoérga  dalla  eontrappòsisioBe  del* 
Teflettod^ no  adente  per  riipettò  a  quella  d'un  al- 
tro r  idedtith'  o  non'  identità  de'  loro  elEitti  eostanti. 

La  prova  del  metodo  a  cui  avrebbero  dovuto  ve- 
nire assoggettati  eonstste  priòaa  di  tutto  nel  distin- 
guere gli  éfTettf  variabili  dai  costanti  ;  di  poi  nel  con* 
trapporre  a  mano  a  mano  gli  imi  agK  altri^  aflGuie  di 
ravvisare  se  il  progresso  dell'efltetto  costante  h  con- 
tinuo sotto  r  opehiziòoe  di  qualsivoglia  agente»  o  se» 
col  variare  di  quelli»  ne  ilccada  invece  dimìnoaione , 
fsomparendo  perciò'  frenato  od  anno  rimanendo  di- 
strutto»  o  'finalmente  se  con  questo  variare  sorga  m- 
disto»  da  cui  si  additi  altra  diversità  di  operazione. 
Brown  invece  pigliò  ad  esame  soltanto  le  sostanae 
alimentari»  è  i  eoodimeoii»  le  bevande  fermentate  e 
alcooliche^  il  muselifo,  falcali  volaUle»  l'etere»  l'oppio; 
e  colla  scorta  di  questi  diede  sentensa  di  tutti)  no- 
tando cbe  fece  pibciol  uso  e  disacconcio  della  sup- 
pellettile medica»  onde  il  regno  vegetabile  è  copioso; 
e  presso  die  ninno  di'  quella  tanto  preaiosa  del  re- 
gno minerale.  Da  ciò  ne  venne  che  quel  suo  argo- 
mento di  tanto  valore  Si  risolse  nell'error  logico  della 
petiaione  di  principio  »- come  quello  che  assume  per 
dimostrato  cosa  che  ancor  de'  nostri  ^orni  rimane  a 
farsi/ 

Brown    ricavò  dal  suo   principio    fondamentale  le 
priacipali  ioduaioni  :  foraa  fu  dunque  cbe  errore  ram- 

Aaaiu.  Voi  ax  25 
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poUMMi  sofHFfi  moHà  iWiq«lh*.W«  pw*  »viHWW;e  di-, 
varMAOiito»  qtMmc{p»,  da  fio  prioGÌpio  f^ifo  ^  loaviB  i^lo . 
diritto  cttUS^c^etiiMi   irn^gnabilì.  Pfìipn  .di  P9sp  m- 
diimoi  fu  di  i»V9r«  l' o^ne  della,  s^brllJn  «fiao;ii- 
matocie  datffli6cai«Q  dalla  aampliq^^  opafi^ooe  |,tiini>r 
laute.  Con   ohe   purgò   lodeT<>lf»fBto  1^  tW^^^   ^f^ 
patinine  delle  aco^lf»  e  opptfìbiai  a  frai^n^  V  p^' . 
tica  dalla  guida  mal  sioora  delf  enO^u^iam^.  S^  mei  d^-. 
dune  le  malattia  di  altra  lodòle^  le.aftffi({c^e,  |i  fqfljaa 
atteouto  aoltaoip  al  difetto  di  stimolqf .  f jeebl^a  detto 
vevo  aUmeno  per  questo  spio  rìgciar^o^;  MfL  non  ^i^r. 
seodogli  sfuggita  riafjafScieoxa  delle,  f^ni^che  da  di- 
fetto! avendo  d'altronde  po>sato  quel  «^Q  fii^dameuto 
dalla  operaaioue  uaica,  come  poteva  tr^i  d' ioip^- 
cio?  Sciolse   le.  difficoltà  aggiungendo  foss^  cha  sa. 
dello  strano*  cioè  le  astepicbe  da.ecq^o  di.stiffiiqloi. 
e  cosi  creò  ì^  debolezza  direfUi  ed  indì/^^^ 

Ita  deboleua  dicelta  ed  indiretta»  e^epdp  4ue  e^«* 
tori  di  cui  non  ^Uye  i  più  seguitati  la  scii^nH  W(r 
dica  di  questi  ultimi  tiempii  e  l'arie  i  pi^  funesti»  ^o* 
sori  reputa  opportuno  il  ben  riguardare  da  9I1JO  dor 
rìvino«  Essi  nascono  ti^tt'  insieme,  oltre  da^'  arrogo 
fondamento  dell' operaj^one  u^icat  d^  due  ajitre  qir 
gipni,  dalla  parola  eccUabUìià,  e.  da  alquanti,,  fatti  i#p 
perfettamente  ossei^i^Q  stprta^epf^  iotei;pfet(itL 

La  parola  vita  è  per.  Brown  sinopiina  di.  ^fìci^ 
mento  :  eccitabili^  sarà  dunque  sippiiiogio  d*  uni^  pe.r. 
rifrasi,  cioè  attit,udine  a  vivipre.  Qu^^  pvfole,,.  Vf^^s,^ 
stita  di  qu^l  suo  proprio  significato'».  ^i|  trasfigurefia. 
ad  esprimere  una  qualità  od  una  certa. cosa  comnn- 
que,  &Uiva»  a  cui  sono  assegnate,  Ifs  due  importanti 
funa^ioni,  dell' esaurirai  e  d^U' acQuiny^rsi,,  l'uno,  da 
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•oMiiOp  VM/k  Ai  dtfèttd  dOf  tuiiài  opéiV&iUè  Ifi- 
molaotffi  1^  €XfA  iiiiit&  éembiuiza  e  miinra,  «  As  ^o^ 
cibola  in ^ftbMite  ifireìitS  ini  pernicioso  eérol^ 

Le  duo  deboléksé  foiiboo^  dedotte^  dat  priiic7p1o  fóìtf- 
damentala  deiroèica  opéMiioDé  sulla  ec6iìabllili.  Tti 
qoesf  uoicà  ópèrasfooe  sulh  stessa  si  fadiiò  ptà6Ìi 
dere  le  vicende  delF  aèè'amnlamènto  e  della  es'àoì* 
etìope.  Uà  sn  quali  fattf  eise  A  mfpoggiànàì  tiitàm 
▼ediamo  della  dèboletta  dirette,  I  principali  ^onti  asf« 
segnati  alla  deboleoa  direi U  sotoó  la'  fame ,  il  fred*' 
do,  le  rodenti  care  deffanimo,  fé  perdke  d^otnoA  spai* 
dalmeote  del  sftngoe.  La  legge  di  qaesta  debolezza 
é  espressa  con  dire:  che  qaesta  tanto  menò  anàmeb'e 
sUmolo ,  quanto  essa  è  maggiore.  La  dimosiraiionó 
che  se  ne  intende  di  dare  si  è  :  che  pnér  lentissimir 
gradi  si  dehbe  refodllare  gli  afTaaiati,  ritornar  cktoire* 
agli  assiderati,  recare  il  consolante  a'nniinkiò  agli  af- 
flitti di  ghi^e  infortùnio»  è  risianrare  gFindebóliti  da' 
copiose  peidite'  amorali.  Ma  Basorì  mostra  che  tatto" 
questo  t  un  misto  di  fero  é  di  falso»  di'  certo  e  din* 
certo,  é  Aon'  regge  la  conseguenza  generale  che  $à 
ne  rickta^ 

Lii  debolezsa  indiretti  si  fii  nascere  da  stimolo  so- 
verchio che  consuma  soverchia  eòcitabilità ,  e  ^  fk 
ubbidire  alla  strina  legge  che  per  distruggerla  biio- 
piti  adoperare  iUtnolo,  dappriitoa  un  pòco  minore  di 
quello  onde  (te  prodotti,  di  poi  sempre  minòf'tf  sino 
a  ehè  si  arritt  all'oidinario.  E  qaeito,  ad  ogni  modo' 
die  si  pigli,  è  por  ^mpte  no  aggiungere  stimolò'  a 
Ktimòlo;  e  ieoza  éhé  /abbia  fatto  a  spalleggiailo;  anzi 
ad  oiiU  di  una  nuàlfekta  éoolriddi^one  che  sttbito  in- 
soi^.  Lifati!!  dlatiefrf'slfanica  é  debolezza  iòdl^etta^riftUir- 
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rebbOTo  nella  l|»rp  pri|pM  cgnf^it^f  nnfeoido  «ntnmbe 
da  io?erehio  stimolo.  Ma  la  pr^na  vuol  essera  ca- 
rata con  pronta  conliooata  effettiTa  sottmione  di  sti- 
molo» all'opposto  deir  altra.  Come  dunque  tanta  di- 
versità di  terapia  in  tanta  conformità  di  causa  mor- 
bosa ?  Né  la  contraddisione  si  toglie  con  dire  che  la 
Jebolezsa  indiretta  avviene  da  maggiore  consumo  di 
eccitabilità  che  non  la  diatesi  stenica»  mentre  per  Ra^ 
sari  la  distineione  di  questi  due  stati  è  smentita  dal 
fatto  atesso  della  cuce,  e  dalla  necessità  di  dover  ri- 
mediare»  dovunque  lo  stimolo  operi  piti  del  bisogno, 
sempre  con  sottrazioni  proporsiopate  all'abuso»  giam- 
mai con  addizioni  di  stimoli  eseguite  per'  qualsivo- 
glia maniera.  Vi  ha  .pure  un'altra  contraddizione  che 
risulta  nel  por  mente  ad  una  proprietà  da  Brown  as- 
aegnata  alla  eccitabilità.  Come  egli  iosegoa»  consu* 
mata  V  eccitabilità  da  uno  stii^ol^o»  a  cui  perciò  pih 
non  risponde,  ne  rimane  in  serbo  da  rispondere  ad 
alcuni  altri  successivamente  :  ed  in  qjaesta.  applica- 
zione non  ha  rispetto  a  che  nei  successivi  ce  ne  ab^ 
bia  di  piii  forti  assai  de'  precedenti  :  ]e  qunli  cose 
sono  in  opposizione  e  colla  cura  che  propone  alla 
debolezza  indiretta,  e  con  quella  che  assolutamente 
si  voolf  alla  diatesi  stenica. 

Un'altra  scuola  sostenne  nell'iste^sa  epoca  .lo  stesso 
punto  dell'azione  unica»  ed  è,  quella  di  Darwin.  Nò 
la  cosa  poteva  correre  diversamente»  mentre  le  due 
dottrine  si  convengono  n^lle.  parti  principali;,  quali 
sono  :  la,  eccitabilità ,  chje  Darwin  chiamò  potenza 
sensoria,  Poperazione  unica  atiniolaote,  l'origine  della 
diatesi  infiammatoria,  e  le  4w^  debolezze.  Se,  si  è  ve- 
duta falsa  la  dottrina  di  Brawn,  quella  di  Darwin  , 
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riposaodo  sulle  stesse  idea  foadameDtalij  può  feniro 
neiregoal  modo  rifiutata?  Essa  lo  è  al  pari  della 
prima»  e  per  capacitarsene  noo  si  ha  che  a  vedere 
da  quale  erroneo  Fonte  abbia  Darwin  cavato  i  suoi 
principi.  Esso  parti  da  oe^i  fenomeni  dell*  occhio  e 
specialmente  da  quelli  curiosissimi  degli  spettri  ocu* 
lari,  da  alcuni  dei  quali  avvisò  di  dedurre  le  due  (ud« 
sioni  della  esaustione  e  della  esuberanza  della  sen- 
sibilità della  retina  9  che  fece  il  perno  della  zoono-> 
mia.  Nel  che  fu  giusto  ove  addotta  il  principio  della 
attività  dei  sensi  nel  produrre  le  sènsationi  \  neUò 
stabilire  una  comparazipne  della  sensazione  e  del  moto 
muscolare,  nel  recar' quella  al' fenomeno  ultimo 'della 
contrazione  fibrosa  suscettiva  di  sunchezza.  Ma  so^ta 
dal  véro  quando  gidvossi  di'  alcuni  spettri  oculari,'  p 
ila  colori  accidentali  o  inaaginàtj,  i  qùali^  in  quanto 
alle  loro  cagioni ,  si'  trovano'  inviluppali  àncora  da 
inoUe  difficoltà  \  e  tasciaùo  tuttaVià  probfemi  da  n« 
Solvere.  Ma  cooiunqùe  sia  di  queste  cose  non  ben 
chiarite,  è  celato  che  lo  épettro  nero  che  conseguita 
alla  contemplazione  del  color  bianco,  e  a  vicenda  lo 
spettro  bianco  che  conseguita  a  quello  d'oggetto  néro 
noù  sono  buon  argòmeótb  addimostrare  da  una  parto 
fesaustione  e  dall'altra  Tesuberanza  .del  potere  senso* 
rio  eletta  retina  giusta  Tinteadimento  che  si  Vorreb- 
be. Di  pifli  qualunque  éiasi  la  cagione' degli. altri  spet- 
tri che  Darwin  denomina' ìhf^er^^'bpme  è  il' cangiarsi 
del  rosso  nel  verde,  del  rancio  néirindaco,  e*cos*i'dé« 
*g1i  altri  e'  Vicendevolmente,  deve  èssere  là  stessa  da 
cui  dipende  il  tramutarsi*  del  bianco  nel  nero,  e  del 
nero  nel'  bianco.  Da  ciò  Albori  conc&iùdè  chd  da 
questo  geoere  di  falli  vlia  bulla  a  cavare  per  sost»* 


mSn  '«?  ^^^  losagip^^o  riiQtipni  fon^i^moBlali  attribaito 
«H'Hificit  ope|razioQ<f  degli  stimoli  ^ul  potere  seasoriq  ^ 

Tpuet^éio  poi  d\etra  allo  uviluppe  da(o  ()a  Darwin 
a.  qt^ellf^  opefasioDe  u^iq^^  per  gaprdare  d\y  ordloa- 
inapto  ^9\\f\  naa^ttìe,  alla  q(^e(o(]ica  distribuzione  dei 
rÌQae^j[  )  ^  f\  ^^^P.fil^9  l^^^  P^^  singoli  casi  Rasori 
trova  che  anello  riesci  a  fipe  più  biasimevole  di  Browfu 
Nfs|  passarsi  in  rivista»  per  iissoggettare  a  rigorosii  ori* 
tioai  la  inateria  medica  dello  stesso  ^  trova  If.  classe 
dc)gl^  In^rtend,^  l  qqali  gli  por^o^o  occasippi»  pejr  pf^- 
emarsi  de\  problei^c^  della  proveniensa  dell'pfiqa^pfp- 
blepaa  c)ie  istudic^  pel  seguenti  termini  a 

Pa^l  ^empp.  più  antiep ,  f^  di  poi  n^)  decjmose^p, 
e  al  principio  dello  ^cprsp^  secoloj  fu  m^sso  in  campp 
i^  pr9blenjia  iptprpo  pìì^  .  provenienza  deU*  prina  :  se 
«?9*  \  ^Jf!Ì  W9  If»  Wl*  via  ppd^,  l'orina  ti^giljta  aUa 
▼^•ciqa,  9,  p^  ajua,  ^e  ^^bbi^.  e  (jyaJie?  i^^  strippo 
W.V>  V  op.W.to  Wr  ln49«Mri*  ffi«rn»cntala  di  q^iestì 
yU"™  <WPÌ  »?torao  «  9*^  pei  s^juenli  punti  ^ 

ifi  9^olte  sosUnze  introdo^e  nel  veatriqplp  tro- 
yanj^i  qelle  orine  e  non  pel  f angue^  quando  a^  ragione 
di.  tempo  dovrebbero  trpva^visi ,  se  tutu  e  sempre 
r  Q^ina  fosj^e  0|pf  ra  della  ^ecsezion?  renale  ;^ 

%^  I  vasi  chilife^,,  né  ii^pnibri  di  ^chilo  uh  voti , 
app  si^  spno  caricati  d,i  p^ater^a  colorante  nel  tempo 
che  il  passafi[eio  di  quella  a-veniva  continuo  dal  vea- 
^ricpjo,  «Ha,  yèiciofi:     . 

3^*  Né  ì^  ottqdjott^.  ^ra^ifjo,  |iè  al.^ifnrap*  litifa- 
tico,  co;ni!^bi|isce  al.  tr|i§^,tiip  «jello.  «ofUiiz?  «perMn«n- 
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4^^  L'IMIfitriaiìié  ét'thiiiten  e  dèi  llofaUd  b  tns- 
fùttuté  ébà  óldtò  tùiéitm  fi  flUdb  contenuto ,  qftre 
da  ihti  a^gbknetilii  è  posta  rdori  di  dubiò  da  nna  eoo- 
M^tieftki  dMlè  Idgàtttn  ;  dacché  il  condotto  tohicfeo 
e  i  gH^ìMi'  Hè&tksiì  at  diirdtto  dal  Inogo  legato  ,  pei 
cfèiéédii  afflaasò  dèlia  thateriii  dai  rauii  al  tronco  si 
MikipiMó,  ioA  cBiJ  boxate  il  versò  rimandando  il  Odi- 
ab  HM-màbé  ài  toiiil. 

'  QfacMa  éoiieltièloiii  ii  iisólVono  per  Rasori  rn  oua 
ceHlasfatnf;  ed  ir  che  ahra  Uà  A  ha  foori  di  qdellt^ 
dalla  «tféttlàtidné  ,  '  per  coi  nelle  soprallegate  circo - 
tbiàMB  il  tiUgtitd  di  èèrté  hiatené  dal  treniricòlo  alla 
vesdca  si  d>aìpia  ?  ma  non  ritiene  di  avere  abbastanza 
onde  affeéfiUi^  ij^dale  sia  questa  via.  Esso  cérca  di 
attingere  |»èt'  congettura,  dicendo  che  la  pitjt  proba- 
bile  gli  sembra  quella  del  trasndAmettto  pei  pori  ^è1 
ìretftifefilòr  «  e  (ìeU' assorbimento  per  qnellS  dèlia  ve* 
aciéa. 

64r  éìPgònièrnti  adi  quali  fonda  una  simile  èoogettiira 
adào  piAitel(ialmeiite  i  seguenti  : 

i?  Là  ntoltà  porosità  del  ventricolo  e  della  vescica 
h  didÉoMiMa  dag|li  sperimenti  fatti  dopo  la  morte  » 
òo¥€  si  '■  vMé  éddie  leggt€frissidiafaiente  i  fldidi  rin- 
serrativi ne  trapelino  ;  argomento  presonti vo  che  ai« 
IreA-  in  istato  di  vita  quegli  organi  meiQbranosi  pre- 
^liè6  qdèéAò  irfBèio,  il  quale  no#  tanto  appartiene  alla 
viialffll»  quisto  alla  struttura  materiale; 

a«*  n  trapelamento,  per  rispetto  al  ventricolo  dal- 
f  iotérdo  air  esfehio,  éarfi  favorito  didla  circostanza 
déBe  nMeriief  Aoidé ,  e  faòilmeme  trapassanti  •  dalle 
qtiéR  col'  miè^rè  e  col  bere  pub'  essere  necolprto  e 
disteso  ptéaùkéifettlè'  ; 
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3.^  L'assorbtmeQto,  per  rinpetto  aiti^  veiciqi  dall'a- 
ftleroo  air  ioteroo,  sark  promoMo  daire$ser  quella»  il 
piiji  del  lempoy  vacua  e  floscia,  «ebbene  io  ^  cpr^Uc* . 
gataf  perciò  ohe  la  secrezione  renale  la  diiiteode  leo'* 
Ussimaaienle»  e  di  poi»  come  pnoia  i.disl^sf^.)a  ood*. 
tenuta  orina  la  sollecita  ed, una  propta  «.compiMUi» 
evacuazione*  Quindi  è  facile  da  corapfende^fii»  che  amri 
messo  il  trapelare  d*un  fluido  d^i  pori  del  vc^tdjqpl^^ 
esso  raccolgasi  nell*  imo  yentr^,  e  ViBOga  aKcpiit^o 
della  (apcia  esterna  Jella  vescica,  dove. si  troig|^.néll|i 
piii  opportuna  circostansa  da  esserne  i|$«orbiiti>  ;  .  : 

4«^  Un- •  argomento  di  analogia  o(Frc  la. ,  a;itc .  qbo 
accoppia  in  sé  emendile  le  funTiioni  ,,4dl*.^9aMzj^oiy  P 
dell*  assorbimentOy  le  quali»  seconda. la  cofigemnra  di 
Rasorif  si  attrìbiuscpno  separatamente  runa  aj[  veltri* 
colo»  r  altra  alla  vescica. 

.  5.^  Per  quanto  le  due  opefazipni  dell*  es^ii^ULHifie  e 
dell*  assorbimento  vogliansi  attribuire  ai  vasi»  for|»i,  ^ 
pure  che  si  ricorra  ai  pori  inorganici  delle  membrane 
onde  i  vasi  sono  costrutti.  Imperocché  per  m^zzp  dei 
loro  pori  i  linfatici,  succhiano  i  fluidi  con  cui  sono 
al  contatto  al  di  fuori^  non  già  p^  bpccucce,.eperte 
che  non  furono  mai  trovate  »  e  di  cfii  anzi  si,.dini07 
sUa  r  insussistenea  ;    ,  ,  ;       .    . 

6J^  Dove  Rosoti  ha  spiegato  .l'artifizio  e^glj  je^tti 
della  infiamnoawne  mostrò  c/^joq»  è  tatta  operandi  irns- 
sudameoto  fuori  dai  pori  dei  vasi  sanguigni»  fepia  che 
abbiavi  né. guest o»  né  rottura  di  sorta; 

7»^  .  BasU .  a  guardar»  a  quellf^parte  d^s)  fegato 
dove  sta  allogata. la  cistifeUea  ,per  vedervi  inaiiìC^ta 
un'altra  opera  della  trasudazione  :  ivi  la  superficie  é 
per  lo  pia  fortemente  tinta  e  compe^etifaia  dal  colore 
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della  t>i|a  ,  U  qtwis  ù  ,dM.  «ODcbìndw*  qlw  ukOHi*. 
pvi  pori  di  quel  Moee.  ipw  fiiwto;  «lU  ■«>,  w.  O«ido, 
oraHo  o  fifoido,  <^»fm»bbail  nwooMCffodoau^, 

..«.»  I^M^Bwau:  1*  wwtomia  «iiBFMMira ,  «i ,  tnvitm- 

^Ìn»UÌ  privi  al  VaUo  di  VMÌ  «  Mq^iM  i«  f:hiU., 
[«ri;  MKl4cl)k  i  .loro  orgwi.aa«ra^  wm.fMéoaatir, 

(iifiìia  i  pori  d*ll«'panM  oMnbmwtfi,  »u  qw),I|HÌd9^ 
ìd  cui  aootuio  lilMfwn49t*i  o  a  Atti  prawdfaiMt  ^.. 
pKMioM  «iperfioio.  £  ci6  XggiQagW^  ÌQ..«(KlfotlM  di 
qu»itto  dÌMe,  ciò):  fliA  ajlfcvbin  «:  UK»ud««  ftw»; 
4M*iiItJaM  opVBÙQfii  i  U  ji|iu4i  non  fcm»  f^.  dot] 
VaM  ia  q^q^tf  6  v^oj  ma  dallo  iHWfMfftt  Ì»:q)Mnta 
«ODO  :im«&bt<ui«  pftrpM  }  di.nwdft.ifh?,  «il*  4«»^  q«8ri 

«le  dtwrcyf^nfi^  rifo^oiuLfD  .mi>;«QU.rti«Ì/;dK«  ' 
pwagg'»  P«  i>oiÌJM*l«;diwwiti  Munto ;d«llKdir«- 
nm>  dal  di  filari  aldi  d^m  f  d4  di  d«Dtr9..«l:dfa 
fiwri..      .._  •  1,.  .         _       ,.■..-...< 

■  Da  tuU9  lodato  cteohiudavioinAUttfiHisiotw  ^«k 
UWudei9ai»0.«id(41!«MMbia»nto,.t)b9  è  ,tl« '«raiKlff. 
VBRwtfft,.^  di  :p>agg1«re.  impila  ;^e;«^ittiww> 
9»Bta  aw4h«wda„«  p«i^  rifonn  iLpsM^^r  dh 
c^U»  dal  VMtrieoth  «U»-«|M<»M»  «  quMto  aM;abbe'4ti 
Wvp(»9na.d«  luolU-  «riiM»  U  >(|Ma<i;4  ^iiUoMMa 
^ttm.it^tmàtml»  .ti«dhdtdU'iMwsMOM  MMl^jogMo 
«Mfm::thlEf»o«9MM0  nonsndodn  Uaiàtici^A  Olii 
Gmfmiti  ^*ffwggMt(HB„ob4.atMVefeì«tib^  .,  .a 

■■A  chirAlOMW  poi  (ioBiv«RÌt«  b»  Gdl^^r^  ìr  ««, 

wmoGce  il4««(9d»^l|p./iw9a-«i24piMi0.i  Maglio 

leaUtoMial  Hi 

mUA)  cavità:  dal 
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VMtmi  d*M  attlnUitoi  •  ilare  a  ¥eder  le  orine!  E  af* 
fioé  S  oèeofNm  ad  ogni  aavillazioae,  saranno  da  avern 
dM  riguardi ' dhe  fotoara  traacamitit  Fono  dilagare  il 
condotto  toracico  alla  sinistra ,  ed  il  tronco  liafisitieo 
alila  deatM  ;  Y  «Iterod*  «ggitin^re  ali*  aqna  ideontf  éo- 
atàbii  ideili  pa  dinietietie/ e  afte  a  dai^  di  i^  fìieifo 
iodieio  o#diil(M  il  «r^tiiloi  eome  il  nitro,  Il  rabarba^ 
Mt  11  pfttMlatd  di'i^OlMIMi»  eoe^  Bene  eondotié  qaè«* 
àto  pÌEÌocwtfO'«oft^  ptiò^  aeeeindo  Ra^frì^  non  a^tiaro' 
die  -xefttfpittM  ÉtMio^é*  del  eobtirasta to  j^ròblecoa^  ^ 
^DiHà  tiMtatt^  indis^naibilé  diveieione  Rà$oH  rièti^ 
«ft.jti  «iidlniitló;'>B  éùpà  di  9^M  ptdiegilito  ad  ana« 
Itaeai^  l'opeM  di^  Au^rH^cdHofalnde,  òhe  ae  1*  éntSai 
^#lli{0iitf  dMk  Ukàferia  tti6dicA  fti  di  Idi  àc^aglodàta 
dT  ni»  fgt^  "^éoi  ^Uélé  è  (|iiélto  dMr  dgni  rimedio  dà 
Héà'BVUfbmì^  ad'^tfla  lAaaaè  ftib^  pet  h  indtiplMA  dèi 
$^  étkità  <¥M<è!bili,  attda»  attiibdilò  óf  àW  ma  et  àl« 
tf  alitai  «  fiéaktlelfie  e  tn^,  fùéaìfe  «IPóptiòsId  FalKrir 
bene  spesso  di  produrre  quello  della  classe  saa  propria; 
la^peniatcMsaldi  I^JHl^niplii  aaaar  deNTaltì»  iwA  essere 
délk^  *^t«ilsé  fiirfo  dacagiefiatÉ^  .Qiiella  é(  astenne^ 
doee  tt'ptftè^  ià  hukl  segnali  dagli  «ffdtti  pil»  éppa* 
rbeenti  e  lueiid  idoaeUtftiy  e»  *  piftiaiw  pfopviàiAeMé; 
ignoMi  pHi  abs'tftiif  eff6>  questa  di  Ùà/^win^  #éiH 
iilHftordiei^egiaddo  jqiiif  iìoaUi^do»  che  dMegaàMe  la  Titf>< 
ahte  ìgneiaoi»^  taofè  -d'addéosarla  o#n  novèlti  tttéi^t 
ebpeaBÌ2i>  élesoet  iodetefariiiaiÉv  sotfiaicaì  óotftraddiceÉtest. 
Dalle  ceuaSderaHion^ehe^  itcttorf  e$p«s«  tfetéwiio^  ài 
emdini  ptlnaiipriH  s«i  quiH  ai'  i  faftta^  aggisata^  l'#pe- 
Mieìoaè  nniiar'dei^l-agevii  sol  coiiptf  t4ve>,  eoa^bfaidia 
caset»  '  dM  I  aottmi'  eenaa»  itNft>i%iv  1/  imo  #  *re#e 
ipplkMt  atxAtssniaim»   il  reHò^  principia  M  dedttlto 
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^la  tdeotitk  degli  effett\  Tiaeptità  delle  cagioni,  e 
ereaU  a  questo  modo  T  operasiooe  unica.  L'  aluo  di 
avere  creato  inoluie  le  .che  piiimeved^ir.  eccelso  e  del 
difetto  di,  (^aelU  operezioiie  mica»  e  {>os|ele  perbas^ 
dello  statQ  morbosa  o  p^r  iicopo  elicmele  del  m^ 
todo  ciiialivo,, 

.  ISsiujrito  re^me,df»)k.op«rasÌQa9  dt^^i  eg«mi  ae- 
condo  la  supposiiiope  primaiiieQ^.  poiata ,  e  aeiieii 
ayer  trofeta  in  esai^  la  verità  »  Mof^ri  passa  all'  eaa"» 
me  di  qniQlU  che  sqppò^ie  e  base  i  due  «ffeMi  costanti 
qpp94ti4  9  C9n  qiò,  JbcpiQJpcia.  jl.  «Jiiaail^ 

lucori  Ji$fxim9i  U  siftppcisi«ioo(9  dii  dm  effetti: «ór 
stanti  io  v^  rappof«to  di  co«Uarietà  eoo.  temtnl  alg»*' 
b^ici,,'  i  quali  oqoivajlpiio  e  dire,  cfao  dei  due  agenti 
cb^  i^rino  mm  rap|iortp  }co«tiiPto  di  contrariatk^ 
X  uno  dis^vgge  proporsionataptcirle  al  valor  piopria 
^clT  ^liro^  7efci6,  in,  opposieiooe  m  quMitei  ioaagtnk 
ÌpiQrpp.a^  v^lone.  di  W  «ola  c<H>tipiiiimeiitefi:mtenlai^ 
a  di  pii|,,«^r^idAnacA  ch#  qomdooooa  la  orlta  allVeiN 
tcemci»  nella,  presenta  1901^4,1,. :lfi  siicoesaivat  opi^fea* 
fiooi^  ifì  COfUrp^no  dfi^is  .ritrarU  da  iquèV  estremo 
9ne.^  e  cui  pejcii  .  esso  ,  «MdesiaeM)  j%  i:ood[iirteikbi^ 
q«ai^  cpnti«Qa«se.  a  progredife  con*  indelcrmioaso 
^ccr^spimeolop,; Io  porKeUaiooei.dv.otf  tab  aitpposié 
J3a«pn  decenne  di  voji^'>  pvoccd^v^  ad,  osa«wmre  i 
hUh  ci^f  al  teiminp  idi  un  solo,  copolndento  e  det* 
tegli^iOt  il,  Gap(^  4fil  q^m^AcrUtOi  «ito  4>vovn  esseiw 
trattola  im  ar«go^^^  cqé  imerMSfoifib'.beéseaaume 
A  wesU..  Osi.  «UfU^nssìvoj  jCfipor  secoQdk}  non.  ariate 
neppure  una  linea,  ed  è  segi|alo>  a  solò  licolo  del 
tcKsq  cb6|  aKCebbis.  dpxutq  ccpinswtdore  la  Hmmone  e 
denominasione  dpgU  ag«pti,j(,  omMm.d^lte  pn 
nozioni  I  ed  alcuni  corollarj. 
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Nel  Ca)^o  quarto    entra  «  parlata  dette  affezioni 
morbose. 

L'eeetMOo  il  MMlb  d^r^iniio  dòn*  altra  deHe 
due  oparacioni  adi  éorpo  vivo  costftókce,  aio  tanto 
che  émtà,  a&'àfleaione  morbosa.  Qiliàdi  affexiooé  mor- 
bosa ouir  altro  suona  se  non  reffetto  di' quella 'ope* 
risióoè  eec^Wa  edlfettlva;, 'che  via  creieeddo  final- 
mente  si  iflolveoblPeAthitiòbe  dalla  tfta,  e  si  ma* 
niftoita  per  eèrté  apparente  deyiantl  da  quelle  Si  sa- 
ltate' IH'  dHerse  madere  gitiila  la  diversità  delle  con- 
canse* Bssa  dunque  non  ha  nuHa  ita  '  s&  die  posse 
difii  o  pretetnetùrale  o  contronaturale}  ansi  nella 
eoe  origina,  nel  suo  ^ptoj^sso ,  nella  sua'  fine  sta 
édFesseasa  siessa  d(dlé' leggi  fbndamentali  deireco* 
immia  della  vite,  -e  ne  è  T  espressione  la  pih  forte  e 
la  pili  manifesta.  Tutta  la  diflbrenza  tra  la  malattia 
é  la  salute'  sU  nriP  eeeesso  o  nel  difetto^  délT  una  o 
dalValtm  delle  daeoperasionii  41  simidtaneo  cottòòrso 
driléiqualt'è  iadispeiiiebile  a  pródoM^  lo  statò  di  vita. 
'  Bsistono^  due  affenonr  morbóse,  isòme  vi  hanno 
due  egenti',»  runa*  di  Stimolo  ,  l'altra'  di  controsti- 
mòia;  Due  vie  le  producono  9  ir' due  sonò 'atte  a  li- 
vellarle alW>  stalo  di  salute,  ed  ^occórrere  àr  loro  efl 
btlo  .finale }  r  onaf  ètìÌB  quali  si  V  lo  kéemamento 
deU'amw'eodsssifli;  raltra  réùmeoto  della  difettiva. 

I  due  agente  feOtaO'disthittiVi  T'nnb'diéir  iilirò  nei 
iMoeCbttf.  PasaieoiO  a  védfeW  fati  dòiire^il  fatto  cor- 
lÌBponda  io  atto  pvilteo  alfa  "dritta  tndùziòne  sopral- 
legala,  e  squali  coocauie  vi' si  intrtrmettèno  a  modi- 
fièarlò  ò  ad  implsdMe.     ^    '     * 

Rispetto  al  prodttrté  raflèaiòtte  d!  stiitaolo,  la  ret- 
titudine dell'  tndoabnK  nota 'ri  verifica' putito ,  taia  bene 
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ai  varififia  per  riipetto  al  distragga;  9  par  coatta» 
rio  si  vorifica  par  rispaUo  al  pcodarra  Y  aflaaooa  di 
coDlrostimolò  f  ma  non  par  riipatto  al  distraggarla  e 
a  ciòt  perchè  io  quanto  ad  *  oparaziooe  stioiolanta  ». 
possiamo  agpuogara  e  detrarre;  ed  in  quaoto.  ed  opa* 
razione'  controstimolantaf  ,non  possiamo  se  non  ag* 
gtangere. 

Dal  .potere  o  non  potere  crescere  o  scemare  gli 
unio^li  altri  agenti  emerge  come  a  generare  Taf*, 
fazione  di  stimolo  non  vi  abbia  altro  possibile  mazzo 
che  r  accrescimento  dagli  ^timpli,  non  essendo  dafo. 
a  noi  né  di  togliere  né  di  diminnire  i  controstimoli 
interni;  laddove  a  deprimerla  ed  estinguerla  abbiamo 
alla  mano  ameodue  i  mezzi  additati  ,d|ill'  induzione, 
cioi  scemamento  di  stimoli  intemi»  ed  aumento  di 
controstimoli  esteruL  L' affezione  di  controstimolo 
sarà  dunque  generata  dalla,  diminuzione  eccessiva  del 
sangue»  degli  alimenti,  del  calorico;  ed  in  generale 
r  affezione  morbosa  nascerà  quando  V  una  o  f  altra 
azione  trapassa  V  equilibrio  della  salute* 

Quando  il  corpo  vivo  à  amnuilato  soggiace  a  dna 
leggi: 

1.^  La  capacità  sua  par  rispetto  a  ricevere  aumento 
di  operazione  distruttiva  dell'  affezione  morbosa  cre- 
sce in.  ragione  diretta  della. quantità  dell* affezione 
medesima; 

a.^  Vicendevolmente  la  capacità  sua  per  rispetto- 
a  ricevere  aumento  d'operazione  produttiva  dell'  af- 
feziono morbosa  scarna  in  ra^one  inversa  della  quan* 
tità  dell'  affezione  medesima. 

La  prima  legge  signiQca  che  costituita  Y  una  delie 
due  affezioni  morbose^  e  per  ora.  s' intenda  quella  di 
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sdtnoloi  H  eorpo  mo  potrà  atifiogCeito  h»  tè  Unto 
valor»  di  agmid,  quaoto  noo  t^  potrebbe  ùM  hi  iifaCo 
dt  sdloley  e  tmMof  tornio  in  ittàt»  df  afBtftidoé  mdr» 
bois  oppoilÉ»  senta  offrirà  Tenino  di  qa€^  légni  ébe 
mamfettefebbe  ote  Y  eceeaso  geiltoratoro  dairafibsiotte 
morbosa  non  pfeesistaase  ;  ossia  che  non  si  vbdfMHia 
né  gli  effetti  variabili,  né  F efletto  costante;  che  antt. 
rincominciato  progresso  delTeffetto  eostante  wtta  Fe- 
stìnziooe  detta  vHa  per  Paffesione  morbosa'  esistènte' 
sarii  ritardato,  e T  esito  finale  attontamtOi  Per  eon^ 
trmrio  costituita  FafTeziooe  morbosa  di  controstimoby 
il  corpo  VITO ,  per  rispetto  agli  agenti  stimolanti ,  si 
troverà  nelle  condhiont  somiglianti  a  q'ueRe  del  caso 
opposto,  e  le  conseguenze  somiglianti'  avranno  luogo. 
Se  alcuno  trovasse  in  qfuesto  ragionamento  incon- 
gruente ed  oscurità,  per  dissiparle,  deve  consideiare  che 
quella  che  Basori  chiama  capacità  non  à  assolata;  ma 
soltanto  relativa.  Imperoeehà  supposta  F  sfFesiòne  mor- 
bosa di  controstimolo,  generata  peir  Puna  o  per  Fai-* 
tra  delle  due  vie  dimostrate,  il  corpo  vivo  si  troverà 
essere  relativemente  in  tanto  difettò  della  necessaria 
operasione  stimolante,  quanto  Poperasione  opntmria 
superò  P equilibrio  della  aahittt  producendo  quella  af- 
fezione. Ora  a  ehi  non   mette  a  calcolo  quel  previo 
difetto  e  guarda  solUnAo  a  quanto  aggiunge;  si  parìA 
d*  aggiungere  moltissimo»  mentre  consideratiò  quel  dfr» 
fbtto,  può  essere  che  non  aggiunga'  ttioltb  di  soprep- 
piiir,  e  si  dà  ben  anche   il  caso^  che  nulla  aggiunga* 
per  rispetto  a  quanto  esa  in*  iatato  di  saluta,  ed'  ai^ 
rivi  soltanto   a  riempire   il  v6to   morboso,   e  costi- 
titire   F  equilibrio  al  iconaueto  punto.'  Pénr   Baìbrt,  e 
per  chiunque  adotti'  S'usuo  principio,  deve'  esserr  cosa 
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uè  strali»  si  imranglnM»  nw  «V  taUa  npokn.  OM- 
MntMMa  al  fatto  «  «lU.  dittHa  iMwiw»  frik»  non 
campano  ^me^  «Sitli,  [  quali  (WMadMw.  «Ma»  4» 
loro  cagioiio  pMctp<w ,  d«  owto  gcimia  nlNtirot  A> 
quolla  opaiaiiaia,  clw,i4  CMò  poalo»  ttoa  wnfaba  - 
Nl^onto  aaeon  il'  Mgào  orfiéBM  £  a  qmtt'HOfMvi 
ditlingiiHida  tn  il  bUo  appBranto  od  3  iraal^  si  do- 
vrli  diMi  dw  la  grmdi  dose»  abaot^Miia  di  «gtntft 
potaatisMaai,  amoàiiMnita  ^aooodtf  >  1«  giodk  ffi 
tonti,  SOM  iM%  fiitt*  appMsobi;  Mtamil  Eirtto  nflW 
sta  Dall''  àwtra  aottaato  ripiàitiData  la  quasAit^  diCsk 
tm ,  e  ridsMlB  U>  due .  éùnl  all'  uni*.  «quaUvM 
costitaent*  b>  sialo  <&  aaJul». 

Coli*  oparaeioDi  di  iMilbol*  •  flrastJnwU  jftw- 
stikoiKM  '  V-  eqnlibrio  al  «onsoalo  panto*  si  «ipriaLiini 
la  qaanlilk  aqniUbrata,  ii  ntoipia  in.  Bn*  paiW».  ÌH 
•>dfo  imrbotth,  Igoerati  pat&l  «1  Wlo  ft-  rmant»  d.-eU"  »■ 
penaioafl  nldoM  a  dal  distnig^aiaMlo  «a^pcow  dpOm  ' 
duo  aÙMÌ-,  parcU  bob  ai  b*  nuBa-  a.idM  apfiigiMrsi 
pw  piooe4wft  a  qealobo  ipcIiiiìoiM  in  propoijlp, 

lbm>ri  «spaino  la  dm  b^  ct^pasvb.  ct^omlà 
per  ritpatto  «  noevei»;  i«lÌ«a»dO' pwb-  cW.qn  « 
amasso  maglio  dì  pom,  eopaoiik'pat  MpaOo  «.  M» 
li»  Uaogsa  reaaadar»  L'  «apifasiÌDiM;  •  dpT«:  \  .diKM 
GTeseÌDta  la  capacità  di  rÌMvei»  il»  detto  imaca„4ii> 
mitiDiu  la  copaoiO-  a  aaMìra*  •  oppaM^DMWOr  W  fiUM 
UMBSDdoootVaV'tatSo  amoai«a^I*vef»<dii<i»p«|itfc wm 
soT«Dte  il  Tocaboloid»  tobnuluai-o  t«*prtsai(JiW.  toOM 
egnalnaotakii^  nanM  BaB'^finionKKiCMiUostim^o 
TI-  k-t<rf1»i^D>a  di  stimoli  a  totollamna  dì  oomrMÌ* 
moli.  Nm  manca  pes^  tèa  amai»  aha  so  alto:  W~ 
lassato  vabasi  iM  fagoa^ìo  daUo  i 
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mikfiuMwo  qtaXief  ebe  eMO  dice  •Ktoni,  come  doe  forze 
che  rjwprooniepte  8i>  MUmmOt  ooo  mula  ^si  espri*^ 
mtribbeto.  eolle,  frtiiei  ehe  I'je(|a3ibrio  ite  nel  pimta> 
dèlie  sèluMsione;  per  lequal  cote   lo  sbHeoeio  del*' 
raoe-o  deir  altri   fon»  ietto  o  sopmesetarante  ri— 
chiede  latttp  «eeceito  delle  deficiente,  o  teste  eoftì»^? 
eioDe  delle  eocèdeate,  de  *  rieondorre  emeodae  alle* 
quantità  volale  detradiprodo  eatoraflaentó.  Abbiaei  perb 
eenpee  di  érire  ebe  con  queste  diverte  .maniere  di* 
eapraasione   noe'  ellm>  intende  ;(Bhe  di  posare /la  fbe* 
mnle- generale  di  un  fatto»  sensa  alenna  mira.' di  dr* 
srelame.  f  arlifiaioi  intrinsèeo,  -il  quale  sta  oltre  la  hnh- 
▼issima  comprensione  ddf  umano  inteHetto. 

Okre  le  due  òperasioof  di  etinaob  o  oontrostimolo» 
gU*  a^itft!  indoeo»^  nel  corpo  viro  altri  eRelti  obn 
tlcuòrt  dice  variabili  i  non  perciò  cbè  da  one'  cansa 
sola  {tossano  nascere  altri'  effetti  cbe  quelli  suoi  pro- 
pri, me  -per  il  eteiivo  ebe^eltre  concanse  unendosi 
a  quella  danno  eolia  loro  óperesione  tel^  e  tenti  va- 
riabilfr  aspetti'  quenti  sono  quelfi  che  aUa  o|^x>rtunith 
il  fiitto  dimostns.  Xsso  intendo  di .  iovestigsrH  solili- 
mente' per  trovarne  le  rispettive  cagioni;  ben  distin- 
guendo eiò  che  si  deve  elie^  communi  leggi  delhi  me- 
ferie*,  -de  dò  che  é  qudk'  della  vita*  Impeibccbè 
gnu  partis  di  essi  ehneno  vuol  riferirsi  aUe  leggi, 
delle  mecmiee  i  della  fisica,  della  chimica;  non-  peir- 
debdo  le  materia,  in -quanto  che  -è  viva,  ninna  deUe 
essensiali  proprietà  cbe  le  competono/ 

NelPesame>  degli  emelici  e  dei  porgane  ferma  su-, 
bito  la  sua  ettemiooe  un  effetto  variabile  per  rispetto 
a  quellb  costante,  il  quale  consiste  in  ciò:  die  gli  uni 
evaeoano  materie  pd  ventricdo  spiogendok  di  basso 
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in  ako,  gU  altri  per  griotefttioi  s{>iogendole  d'alio  io 
bassa  DeUa  quale  differenza^  che  quasi  pare  oootrarieià, 
ai  vogliono  assegnare  due  ovirie  cagioni;  Tuna  nella  forza 
dell* agente I  l'altra  nella  struttura  della  parte  su  ca^ 
quello  adopera.  Rosoti  accetta  la  seconda,  e  contesta 
la  prima  coi  seguenti  argomenti:  La  forza  di  un  agente 
o  è  assoluta ,  e  quindi  tale  da  produrre  a  piccioli»» 
sima  dosi  grandissimi  effetti  ;  o  è  accresciuta  ed  ao- 
oelerata  »  in  quanto  all'  operare  sul  ventricolo ,  daUa 
fiMsile  sua  solubilità  nei  mestrui  aquosi,  e  ootlSeguen* 
fismente  nei  fluidi  di  esso  ventricolo*  Quali  oondi* 
stoni  oflGrono  a  tale  proposito  gli  emetici  in  opposi* 
sione  ai  purganti  ?  H  tartaro  stibiatOi  l'ipecacuana,  6 
spedalmente  l' emetina,  che  da  quesf  ultima  e  da  al« 
tri  vegetabili  analoghi  si  ricava,  il  solfato  di  zinco 
SODO  solubilissimi  nel!'  equa,  e  dotati  inoltre  di  gran* 
dissima  forza  controstimolante,  al  contrario  de'purganti 
che  non  accoppiano  in  sé  le  due  allegale  condizioni. 
Fra  quelli  che  si  adoperano  ad  alte  dosi ,  /nolUssioai 
sono  assai  piii  déboli  degli  emetici  in  quanto  a  forza 
controstimolante;  di  pih  o  sono  fluidi  »  o*  vengonil  reo» 
dntt  tali  per  meglio  amministrarli,  oppure*  se  si  am- 
ministrano in  forma  solida,  una  pronta  mescolanza  coi 
fluidi  del  ventricolo  presto  li  rende  semiOuidi  quanto 
basta  ad  agevolar  loro  un  pronto  passaggio:  conse- 
guentemente hanno  di  necessità  u  n  facile  tragitto  pel 
piloro:  e  così»  dimorando  poco  nel  ventricolo,  e  de- 
boli come  souQ,  possono  produrvi  poca  azione;  lad- 
dove, trattenen.dosi  piii  lungamente  nei  rigiri  degli  in* 
lestini  che  hanno  da  percorrere,  vi  esercitano  maggior 
efficacia.  Quelle  sostanze  purgative  poi  che  sono  di 
molta  attività  controstimolante  mancano  alla  condi- 
AwALL  FoL  ax,  26 


•I 


4o9 

iione  delia  faetle  soliibllilà  nei  fluidi  aqnósi.  E  (|ae* 
pochi  che  sono  solubili,  olir»  la  virtù  purgaUvtij  pre- 
sentano  pure  cjuella  eàietica. 

In  telaziòne  agli  effetti  Vdritfbili^  Raiori  riconóso^ 
f  sudorif èri,  I  dititétiei,  i  sialagoghi^  i  nareotièi:  Trova 
il  mercùrio  atto  singolarmente  a  carara  la  Ine  ve- 
nerea, ed  aneti  a  produrre  nella  bocca  particolari  ef- 
fètti :  Tjodio,  che  megKo  d'ogni  altro  agente,  scioglie 
certi  tumori  striimosi  ;  i  moriati  di  cal0e  e  di  fararito 
che>  solente  fanno  buona  prova  nelle  afiesìoni  sini- 
mose  ;  la*  èhìna  che  introna  gli  orecchi»  e  meglio  d^o^ 
gnf  alfro  riobédio  vinci?  le  periodiche ,  non  che  altre 
fhalahiè  di  aspettb  diverso,  ma  tnttè  genarata  dal  mia* 
Sma  nihido  ;  \é  cantaridi  6he  danno  molto  iudÌ«io  dr 
hh  nètl'a  v^esciea  e  nei  reni  ;  la  digitale  chó  produce 
lingòldri  fenomeni  siil  polso;  gli  acidi  che  $ono  sin* 
^olarmeinte  -accónci  è  distrùggere  H  p'ritfciplo  aeoiw 
butféo.  E  plriinenti  ad  altri  còntreatioioli  ricoootce 
altri  particolari  effetti  esercitati  su  d'altre  parati  àA 
corpo,  a  su  d'altre  cauéo  ntk>cbosè.Rioonoace  pure  co^» 
ine  altrettàtitr  effetti  variabni  i  saporii  Sa  non  cbe  il 
l;ampò  éaaebdb  vastissimo,  si  è  accouiiantato  di  tùà* 
■sthifi^,  per  gK  asampi  degli  emetici  e  éet  catàrtici  ^ 
coma  sia  da  procèderà  in  coA  fkttè  iadaginì^  làsbian-i 
'do  xìttB  Messa  copiosa  é  chi  dopo  lui  «ntcarii  a  aia^ 
'diario  diligèntemente. 

llf a  oomtinquè  sia  T  artifizio  tba  prasiada  allo  «vóU 
gimedto  degli  affetti  variabili,  questi  i  nai  aistama  A 
tthswi  ocòupano  Un  posto  sècoudifrio*  Quanto  aopih 
tutto  pritueggia,  il  h  n  fatto  dall'  aaiona  coataata  ^  è 
la  Ieg;ge  che  presiedo  al  iutf  ea^^reiaio  naif  orgaoiaaiko 
vivo.  Alcuni  perft  oppugnarono  quella  legge,  riia  fan- 
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deva  dhiara  l(fièg«/ttMle  didltf  ^M  doti  di  «getiti  te- 
rapeutic?  adoperate  h»  dèléMtfoatf  èaii  morboii  :  e  ubo 
volendo  ammetter  qfiéll«,>  «  d^attfa  parte,  non  potendo 
dubitaVè  di  ^iiést' tìitittai  ««èagiotaatario  ti  fenòmeno 
air  ìritìiiénÈà  ééW  ebitnditie.  Era  quindi  neturarit  che 
per  ^ar  rèsone  di  simili  obietienii  onde  tventarioi  Ar- 
bori entrasse  ad  atialissare  a  qnal  pieòola  eo«a  ti 
ridncà  Quésta  fotaa  tanttf  éSiltatflé  GonseguetKleméBto 
fa  conoscere  qùàK  aèiofil  Y  ebittidine  gorerni  iielP  eeo- 
nomia  animale ,  e  da  quali  prtneififl  enoh'essn  M  go- 
vernata 9  non  che  quale  ne  sia  f  indole;  in  ooa  pn- 
rola,  le  assegna  per  quanto  peirà  ed  è  in  attinennn 
col  silo  Soggetto,  i  prindpj»  il  dominio,  ioonfin*. 

Per  procedere  ordinatamente  tncominèia  dalle  tèa* 
sezioni  piii  Semplici»  ossia  dà  quelle  che^  ad  essere  pér^ 
cepite,  non  abbisognano  d*  alotrna  acquistata  pori] 
deir  organò  percipìente,  perchè,  secondò  il  dke 
tnanèi  f  abitudine  ptiò  avere  sopra  esse  quelohe  io»* 
però,  quali  sono  iì  caldo ^  il  freddo  ,  e  le  forti  v««^ 
fiàtioni  drfiflf  loceV  dei  coleri,  dei  suoni. 

Considerando  della  note  «ome  organo  delle  seoan* 
ztohè  dèi  caldo  e  del  freddo,  Rascri  nota,  che  quando 
SI  passa  dà  un  ambiente  freddo  ad  un  caldo^  pare  cri* 
dissimo  ;  6  pare  freddSsSirtio,  da  questo  tornando  al  pri« 
mO*  Le  quali  senSasioni  dopo  breve  tenopo  cessano,  e 
SI  temperano  al  punto  di  prthips.  È  detto  in  amenduè  i 
casi,  tìié  Y  otgariò  del  senso  acquista  abitudine  e  eosl 
senttf  di  pòi  CaenO  il  caldo  e  II  freddo.  Ma  qui  1'  abi« 
Hidtne  terrebbe  fèvmatà  Con  troppo  grande  prestésEà 
è  fécili(à,  di^etsamettte  dà  éih  che  si  f iehiede  nelle  altre 
èos6  òhe  diconSt  a  qtféna  appartener^.  Inoltre  colla 
stessa  facrliià  eòlla  ^ifàlv  b  si  Suppone    acquisterai , 
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colla  atoMa  facilità  ci  dovrebbe  sopporre  che  *i  perde, 
e  ben  anoo  si  BcqaiaU  V  «bitudine  opposta,  avvetieiido 
tatto  il  contrario  di  ci&  che  le  è  aUiibuilo  negli  altri 
eask  Dal  che  Rasori  deiuine  la  aoa  competenza  del 
prinapio  ai  fenomeai  che  gli  fi  vorrebbero  lifnire. 

Ora  passa  ia  rivista  quanto  ^etta  alla  luce.  Fal- 
sando da  molta  luce  in  luogo  debolmente  iUiuninato» 
a  prima  giunta  non  sì  discerne  nulla  ;  poco  appiesso,  A 
aoquitta  la  vista  ;  ma  ritornando  poi  tutto  ad  un  tratto 
alla  luce  di  primo,  nasce  un  molesto  abbagtiamento , 
come  noi  fu  per  lo  innauai.  Il  qual  Tenomeno  vol- 
garmente  &  recalo  all' abitudine,  ad  onta  che  que- 
sta, nel  luccedimeoto  della  poca  alla  molta  luce,  fa- 
rebbe  un  effetto  opposto  a  quello  del  succedimeoto 
del  freddo  al  caldo-,  o  dal  caldo  al  freddo ,  cioè  dì- 
nùnuetebbe  1*  intensità  della  sensazi<Hie.  Non  potendo 
a  motivo  di  ciò  aUrìbuirlo  all'abitudine,  Rasori  indaga 
la  tagìona  del  feoomeuo,  che  fa  invano  dipendere  dal- 
l'ÌDgoi^o  dei  vasi  sanjgnlgni  della  retina,  il  qoale  eser- 
utando  compressione  sulle  teoufuime  fila  nervose,  pro- 
duce l'effetto  che  farebbe  la  legatura  di  un  nervo,  ren- 
de tàoò  la  retina  meno  seniìente,  ostia  ne  impedisco 
i  movimenti,  in  che  la  sua  attività  senziente  deva  fi- 
nalmente consistere:  ed  a  sostegno  della. sua  opintono 
rimarca  come  la  lunga  e  forte  applicazione  della  luco 
all'occhio  arrivi  a  produrvi  la  vera  inSamtuazìone  ,  e 
ncendevotmeata  una  soverchia  pletora  posta  acciecare. 

Passando  alle  varìaaioni  dei  tuoni,  sul  particolaro 
dell*  abitndina  si  pub  dire  abe  1'  orecchio  non  Uene 
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o  meno  «econGiaoieoie  eolloealo»  e  sacondo  altre  cir* 
€ostaD2e.  Ila  il  valore  della  seosasione  non  si  fa  dif- 
ferente dove  le  droostanse  non  diversaDo;  per  il  che- 
ocmverrebbe  dire  che  la  sensazione  dell'adito,  per  quo* 
sta  parte^  non  è  compresa  nel  dominio  dell'abitadioe* 

Dall'esame  intrapreso  da  Basori  intorno  all' influenza 
deir  abitudine  sa  tre  sensi  principali  «  quali  sono  la 
cute,  rocchio»  Foracchio  risalta  che  j  primi  dne,  per 
la  presunta  abitudine ,  in  quanto  a  sensazioni  semplici, 
otterrebbero  effetti  fra  di  loro  contrarj,  ed  il  terzo 
OOD  ne  otterrebbe  di  sorta*  Perciò  la  parola  abitu- 
dine,  in  relazione  a  quanto  spetta  alle  sensazioni 
stesse  t  non  altro  suona  che  ignoranza  delle  pertico^ 
lari  cagioni,  onde  muovono  questi  particolari  efletli, 
e  che  punto  non  si  risolvono  in  una  sola  a  tutti  oom» 
mone  i  in  una  parola,  ft  vuota  di  significato. 

Per  procacciare  maggiore  chiarezza,  e  meglio  aprire 
la  via  alle  investigazioni  che  Rosoti  intrapresa  ondo 
mettere  in  chiaro  a  che  si  riduca  T abitudine,  piglia 
a  considerare  tre  funzioni  che  stanno  fra  le  principali 
della  vita  animale,  e  sopra  le  quali  è  propriamente 
conferito  impero  all'  abitudine  :  esse  sono  :  V  esercizio 
dei  muscoli,  degli  organi  dei  sensi,  della  memoria. 

Ripetendo  a  studio  con  ordine  certo  determinati 
movimenti  muscolari,  dopo  lunga  perseveranza,  A 
riesce  ad  ese|;uirli  leggermente  e  con  puntualità,  dove 
da  principio  non  riesdvano  che  a  gran  pena ,  storpia- 
tamente,  e  accompagnati  da  sentimento  di  fatica:  al- 
lora dicesi  che  si  è  acquistata  V  abitudine  a  tali  mo- 
vimenti. Ma  la  fatica»  che  così  presta  acuita  all'in- 
comiocìamento  e  poco  appresso  si  smarrisce ,  non 
dipende  dalla  circostanza   negativa  della  non  formata 
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tUtodinei  beQit  dà'Uda  eagione  positiva.  Questa  con* 
sisM  oeH' impiegare  chv  fa  T  ioasparto  mólta  e  ao- 
vraboodaute  eoolracione  museolara^  la  quala  ,  recaodo: 
gf8V9  drspeodio  di  fona»  indaoa  di  neoasatlÀ  pronta 
sCaoebazM  né  buoscoH  adoparali*  Però  eolf  esercizio 
si  ooDcateoaoo  ne'  loro  moti  i  soli  muscoli  oacasterj 
all'  intento  »  ed  essi  sedo  agtaeono  al  Insogno  ;  e  cosi 
il  dispendio  d^lla  forza  è  minore,  e  là  molestia  della 
fiittéa  indngià  a  venire/Alla  quale  parsioxMijta  nella 
contrazione  muscolare  devesi  pure  attribuire  la  mor* 
bidezta  e  delicatezza  che  si  acquista  ne'  moti.  Donde 
Basori  piglia  argoìnento  pef  inferire  i  olia  non  è  .dai 
difetto  dell' abitndine  che  procede  la  stanchezza  del 
primo  incominoiarev  né  dall^  acquietata  abi indine  l' in- 
dugio della  stancheaza  stessa  a  iNsnire ,  mentre  f  ul 
fifcio  deir  abitudine  ìm  questo  processo  A  ristringe  al 
aolo  dar  norma,  precfsione  e  facilità  ai  moirMiiepti  de< 
naoscoU  necessar)  alF  òperasione  determioàta  dalla  vo- 
lontà. 

*  Si  da  pregio  all'abitndina  del  faictle  e  preciso  ado- 
peramento dei  sensi» tpaervoncemente, mentre  si  acqui- 
età  ai  mòdo  tstesso  che  nasce  l'agilità  de'mnscoti  ;  e 
come  si  fomUi  V  agilità  de'  muscoli  e  la  periaia  dei 
Sensiy  ai  prooateia  la  domia  e  la  facilità  della  memoria. 
Ma  eofloe  nasce  I'  attività  motrice  dei  muscoli»  l' at* 
tilodioe  dei  sensr,  la  facoltà  della  memoria,  mentre  è 
dimostrato  da  Rosari  «he  questi  fenóoieni  sfuggono 
ài  dominio  dell'  abitudine  »  oome  si  credeva  ?  Esso 
insegna  che  vi  ha  un  unico  principio  regolatore  di 
quelli  »  il  quale  fa  sì  ohe  si  collegllino  fra  sa  i  mo* 
vimenti  dei  muscoli,  e  gH  esercizi  dei  sensi  e  della 
memoria  nell*  ordine  in  che  furono  posti  e  Spesso 
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giiki;  e  questo  principio  è  f  associa sioDe.  Col  qiial 
dire  si  dà  ad  ioteodere  di  recare  quv'  feoomeni  ni  solo 
retto  priocipio  a  cui  si  pttò,  principio  che  esso  ba 
cóme  un  fitto  geoerale,  che  oe  raccoglie  e  Nggo  sotto 
da  8^  un  inaila.  Io  luogo  di  abttodioe  si  dovrà  diro 
pertaotb  associasiòne  di  nK^imeoti  muadolarry  di  per^ 
ceziooi  e  di  idee. 

Dall' «sposto,  ciroìi  àilk^rsa    deD* Bbitadìoe^  ed. al 
^  potere  delfassooiasf òoé,  ecco  quali  indasióiM  dorivMio« 
I  tjre  feopmefli,  agilità  dei  museoK»  pertaia  dei  stueìit 
gipoeQ  della  «nproorie  còDTCDgoao  sottile  lai  gran  1^^^ 
deir  acsociaxioQe.  o  per  meglio  dira  olteiigoiio  d»  qtsrib 
la  loro  esistenia.  Le  indicate  associazioDi  ji  aecosuna 
colia.' scorta  e  ,col  saldo  operare  ^eifÉtteoaiooe«^  Ma 
F  attéosioue  moti  h  altro'  ^e  un  VbhM  imemo  avcp- 
Boscevei  e^  occpreodo,  ad  lAsitarei  c^'^eridleit^-q^iel 
forte' volere/  «  cut  sdititi  l' Silo ^él'%oiiiefeoiteiMÌl;fi4ie 
preso  di  mira.  Ora  siccdiné  seMlla^ vOloalà\iioo.è'#t^ 
trazione  y  né  senza  àttenalo^er  nV^ -' àHéboimwio^ -nò 
lenia  asfociasione  è  còstitditr  f  àf^itiidilaé^  pertlf^^^^i- 
l^iUidfne,  volendo  conserme  il*  t66^bblbi'io^ovdtM'}ai 
muscoli,  ai  sensi,  alla  méihorta^  Hcéfé <-fMpérleoi'tWla 
voloutà;,  come   da  prim^  tfedessàt^ 'of^^ 
dunque  la  legge  di  associazioilef,  pét  thfHìo' éHe  tre 
partizioni  poste,  ha  per  radice  ^aa'pf4mà  il^Tol^ve,  e 
sepsa.  di' quello  noci  sarebbe;  anzi  continua  ad  eiseroe 
governata  anche  quando  si  dtòe  ftplparteeeìFe''a1l^abitu- 
dine.   Se  non  che   il  ministero  della  ' volontà:. 'ì diviene 
piccioiissimo,  e  cosV  sfugge  iilossèrvatò. 

Basori  risolve  negli  stessi  prìnci|^i'  iti  che  s»  ridu- 
cono i  Fenomeni  delle  tre  partizionfi  fin  q<ti  'esainiilate, 
akrf  seiiMsi^i^i  che  pròpriamente  divengono  appaiti , 
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•  flbo  (ODO  tenuta  dal  folgo  s  dai  filotoG  tàten  il 
t^pD  prìncipalo  dova  rabitudioo  domina,  quali  mwi 
j-veod  dd  guito  ■  dfllP  odonto.  Già  si  faoam  ■  di- 
nMMtran^  ob«  qnelli  altro  ooo  sodo  fuorché  riowm* 
linoB0  di  piacan  gustato  e  nuovamente  bramatoi  mfe 
quivi  medatimo  Ì  <*  Prìncipi!  nuovi  di  TerapeuUca  ■ 
briucamente  hanno  fine. 

E  col  finin  dati*  open,  qneHa  fervida  omonoiK  cbo 
ci  aveva  aualiti  nelT  intrapiaDdeme  la  lattm«,  «  che 
col  traMorrera  delF  oediio  In^wMat*  n  qMlle  jm» 
■jkw,  ^altrood*  vargaU  eoa  tonta  elegaoia  «  pwg»- 
lacta,  andava  grado  ffado  ditagiMmdQtl,  eoDvettiad  b 
HltìiDO  per  poco  te  un  aenw  dì  amaresia.  In  B$m 
•Moammo  Invano  il  eommmento  di.  quanto   laaeiav» 


foodataoianto  intnvadaie  «b*  MpatUtivs,  topasianltt 
dlodugto  e  da  lungo  t«mpo  doloM,  giaoehb  non  tro- 
vati colmata  nemmen'Mna  delle  tante  làenne  che  !«■ 
mm  notate  oalla  dottrina  £  Baiofi, 

È  beniì  voro  dm  rediuone  diqi  ■  Frìocìpit  mwvi  di 
Terspeatiea  ■*,  quale  fo  preaantato  al  pnblioa^  o&a  molf 
imperfÌBÙom.  In  non  podii  punti  Ì  troncn  o  mutilata  ; 
molti  capitoli  sono  jnterrottit  di  alcuni  nnll' altro  en- 
Me  faorchft  il  tìtolo  i  ti  va  sovente  indarno  in  Kaocia 
di  toluBionì  promesse  lungo  il  corso  dell'  opera  a  pro- 
plemi  io  antecedeaza  posati.  Poievasi  far  meglio?  Forse 
fu  improvido  il  coaiiglìo  dì  raou^lian  dai  msnosciitù 
latdati  dall'  illnitre  defunto  una  messe  con  mano  non 
troppo  preparata  all'uopo,  perchè  sprovveduta  di  on 
filo  che  guidasse  dapprima  nolla  scelta  degli  esistenti 
nuterìali  ,  opportuni  ella  compilazione  di  un   lavora 
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tohgici  e  ^imd ,  onde  collocarla  ove  richicdevab  il 
biiogao.  Elisia  però  In  lulia  ano  ecieosiato  distioto 
a  eoi  ava  eonU  la  Dorma  da  seguirai ,.  appresa  come 
asso  r  afiera  dalle  labra  istesse  di  Rasori  «  qoale 
oeiralta  sua  mente  era  stata  ordinata»  Noi  però  vì« 
mmo  lunngaU  che  su  di  esso  avranno  finalmente  im- 
pero le  pressanti  inobiesta  del  pubUco ,  V  amore  fer- 
eeotiasimo  che  portava  alf  amiaQ  vivente,  la  devosiooo 
olia  pnilessa  ali*  estinto  naaeatroi  e  quando  vorrò  ob- 
Mira  a  questi  nobili  sentioMBlib  ood  inoootievò  alena 
ostacolo  a  mandare  ad  e&tto  «Oii  lontana  pr  omessa  ^ 
del  cui  sollecito  compimento  T  impetfeaione  della  pr^. 
lenta  ediuone  fa  eoo  magpor  forse  sentire  il  dòsi* 
derio. 

1 9  Prlndpii  nuovi  diTeiapeutica  »,  accettandoli  come 
furono  offerti»  entrano  senaa  fatica  e  aensa  urto  odia 
serie  della  opera  Rasoriana,  in  ciascun  pupto  della 
quale  possono  venire  collocati  indiffefentemente.  H 
loro  pregio  scientifico  i  essendo  subordinato  ad  una 
quistione  di  data»  non  ò  meraviglia  se  ora  non  no 
presentano  che  poco  o  di  sorta  »  perchò  hanno  3 
torto  d'essere  venuti  alla  luce  decrepiti.  Però  so 
nulla  aggiungono  di  nuovo  ai  meriti  di  Rasori ,  ri* 
chiamano  almeno  i  titoli  che  si  ò  acquistato  quel 
Sommo  alla  gratitudine  dei  contemporanei ,  ed  alla 
remini8cen«a  dei  futuri.  La  Storia  collocherò  al  certo 
nei  suoi  fasti  il  nuovo  impubo  che  determinò  nella 
scienza  la  missione  di  un  uomo  così  illustre.  Per  esso 
cangiossi  il  concetto  della  malattia  ;  si  ò  riconosciuto 
il  predominio  delle  adozioni  flogistiche  ;  fu  combat- 
tuta la  debolexza  indiretta  ;  si  conobbe  un  metodo  di 
cura  semplice  ed  uno;  finalmente  si  propose  e  venne 
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da  tutta  Italia  adottato  un  linguaggio  medico»  di  cui 
gioransi  esiaudio  quegli  stessi  che  rifintaoo  le  sue  idee. 
'  I  vantaggi  norerati  sono  incontestabili  ;  e  nei  fasti 
doDt^tnporénei.  della  Sciensa  segnano  una  pagina  cosi 
onorata -y  ohe  nessuno  al  certo  sarà  cosk  poco  prorv<^ 
▼adulo  di  patria  carità  per  attentarsi  a  lacerarla.  Mb 
quand'énche  le  idee  il  -  Rosari  non  fossero  insignite' 
di"  tanta  ifuportama  scieMifica,  i  suoi  ecritti  «iranno 
setnpre  appreiSBati  p6r  belleaza  di  stilè,  ed  aurea,  pu^ 
rttà  di  'lingua  :  per  i  loro  pregi  letterarj  ocouperanné 
sèmpre  un  posto  distinto  frammezzo  alle  opere  in^gni 
df^  Fraoasioro  e  di  Redi 
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■  Memoria. M.w^  volvolo,  jmr  istraordina^h   invàgm^-- 

>  mema^pixsenituon  hélt  infermeria  del  <lo/i,  Giutt  Jiìio 

PsEom  »  medkxf  .M^rdinaria  jsqsiiutio  nelP  Ospedde 

'-•'   ''f--  •     •••   ■:..     .  ,-.'     .r  ..'."';■      'J 

jDofha  Serafino,  »d^  almi  6a^  di.  gracile  nta  sàha'^ètfbi* 
plcssione ,  agricoltore  di  Caorsa^  Gouiune  di  '  P^àcèi/za, 
fd  portato  all'Ospedale  il  di  31  noveiubre  1 843^. 'Égli 
aà  tte  mesi  audava,  a  suo  dire,  incomodato  da  "^do- 
lentezza  di  Yentre.  Peri  soli  venti  giorni  prima  di  Arsi 
tradurre  all'Ospedale  erasi  messo  sotto  curd  di  un 
ihedicrf  àAìz  sua  Comune.  Questi  mi  'ha  scritto, 'die 
il  Berna  era  forte  bevitore,  che  i  suoi  incomodi  di  sa- 
Iute' èrano  allora  anmenMi  per  ubbriacatura ,  e  che 
nello  spazio  dei  venti  giorni  aveva  ohiaiuato  il  medico 
solo  tre  volte.  Egli  lo  aveva  sempre  trovato  con  do- 
tarli costipasionc  I  o  tensione   di  ventre.  Gli   pareva 
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che  si  trattasse  di  gastro*entero-peritonite ,  e  che  vi 
avesse  iiii  mimore  alla  regione  iliaca  sinistra*  Quindi' 
ordinava  mignatte,  empiastrì^  e  riinedj  purgativi/ 
Qttandd^fu  p<»i  mostrato  a  me  nell^ Ospedale,  anch'io* 
Id  scorsi  col  ventre  teso,  lingua  un  po'  piik  rossa  del 
naturale ,  polsi  febbrili ,  con  nausea  seguita  di  tratto 
ih  tratto  da  vomito,  e  mancante  affatto  di  evacuazionf 
fecali.  DalP  ano  emetteva  solo  di  quando  in  quandio 
ceifa  mucosità  intestinale  talvolta  screziata  di  sangui?. 
Nojn  potettde  adunque  1^  infermo  avere  ejeaioni  alvine 
di  àlti>a  sotta^  esplorai  il  retto,  e  vi  sentii,  tre  di^a 
.trasverse  al  disopra  dell'ano,  un  tumore,  che  supcf- 
rava  il  volume  dr  un  grosso  Uòvo  di  tacchina,  pen- 
dente appvnla  già  pel  auddiBtto  intestino.  Tuttavia  per 
mhMtte  Ja  Mjfbre,'  ed  anim&nsare  i  dolori  gli  feci 
pràttoam  un  piecolo  salasso^  a^^iicare  vari  crìstèr» 
perott^àere  di  passare  eoo  ess[  oltre  atPIntbppò  del 
rcjtto ,  e  rammollendo  cosi  e  diluendo ,  se  fosse^istàto 
possibile f  gli  escrementi,  ]^er  conseguirne  la  lóro 
itfsetta.  Ma  ad  onta  che  i  crìsten  fossero'  iiitroicbìtti 
coh  diligenaa,  e  si  potesse  girare  coli' apice  del 'dito 
intonao  all'estremità  del  tumore,  pure  venivano  ri- 
«mandalì.'  Ordinava  inoltre  delle  pillole  calmanti,  e  dei 
purgativi.  Qò  non  ostante  L  dolori  si  facevano  pia  Vivi, 
-il  ventre  pie  teso ,  i  polsi  più  frequenti ,  onde  cònsul- 
«taìomi  eoi  sig.  dott.  Luigi  Zangrandi  chirurgo  ordi* 
viario  dellXìspedale  di  Piacenza,  si  convenne  nel  dub- 
l>io,  che  il  tumore  potesse  essere  un  polipo  della  por- 
'^fotie  più 'alta  del  .retto,  e  che  il  giorno  seguente  , 
quando  lo  stato  dcir  infermo  1'  avesse  permesso ,  e  si 
fosse- meglio  precisata  la  diagnosi  «  egli  avrebbe  ten- 
tato qualche  operazione.  La  posizione  del  tumore,  e 


la  saa  floscezza  erano  gli  argomenti ,  cbe  ci  averano 
mossi  a  filmare  il  dubbio  dell^ esiatensa  <1«1  polipo) 
benché  la  malattia  non  fosse  di  lontana  comparsa  ^ 
come  arrebbe  doTUto  essere  in  tale  supposto,  e  fosse 
Rancato  lo  scolo  irregolare  di  sangue  dalPano,  che 
d^  ordinario  accompagna  i  polipi,  e  le  feci  nel  pas* 
oare  non  s^  intridessero ,  come  suole  in  quei  casi  »  di 
moco.  Ma  il  vomito  di  materie  fecali ,  il  singhioxio^ 
oon  un  gtave  abbattimento  generale  impedirono  <^nir 
csura  s  ed  il  Berna,  il  di  27  dello  stesso  mese  ,  dopo 
sei  gkmi  di  permanenxa  Dell'  Ospedale  ^  dovette  mo* 

Fatto  rapiimenlo  del  cadavere,  ai  rìtiovarono  oeK 
IT  addome  due  palmi  circa  dell^  ultima  ponione  dek 
l'intestino  ileo  invaginati  nel  deco.  E  questo»  od  tratto 
delP  ileo  eoottettlo,  enai  introflesso,  e  cacciato  nei  tra 
ookm ,  raggrinzati  i  quali,  •  contratti  nella  loro  lun* 
ghetta  producevano,  anche  quando  il  Berna  vivevai 
alla  regione  iliaca  sinistra  una  massa   aimulante  un 
tumore,  che  vi  annidasse  internamente.  Inoltre  lo  stesso 
cieco  era  disceso   nel  retto  fino  alla  distanza  di  tre 
dita  trasverse  dall'ano,  mostrandosi  iniettato  di  sangue 
oscuro ,  ed  era  quello ,  che   s' incontrava   col  dito  ^ 
quando  esploravasi  il  retto ,  il  quale  mostravasi  assai 
dilatato.  Arrogo ,  cbe  nelP  ileo  al  di  sopra  dell'  inva* 
ginamento   v'aveva    un  ulcera  rotonda  del  diametro 
maggiore  di  mezzo  poi  lice,  onde  era  scaj^ato  un  pa|o 
di  libbre  di  materie  escrementizie»  che  si  erano  sparse 
pel  ventre.  L' ulcera  trovavasi   nell'  ileo  in  un  punto 
dove  quest'  intest  ino  era  stretto  da  una  maglia  aliar* 
gata  del  grande  epiploon ,  entro  cui  erasi  egli  cac. 
ciato. 
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Ud.  lai  volvolo  e  filato  V  infausta  causa  delta  morte 
del  Berna.  Diffatti  come  poteva  mai  vivere  eaeqndo  in 
lui  intercetto  il  coreo  agli  escrementi,  tolto  U  ne* 
cessarlo  nutrimento  a  motivo  del  vomito ,  il  quale  im« 
pediva  che  i  cibi  si  fermassero  nel  tubo  digerente^ 
€  quando  la  cancrena  vi  aveva  formata  un  ulcera»  da 
cui  uscivano  i  contenuti  spandendosi  per  l' addinne  7 

I  pratici  hanno  avuto  più  volte  occasione  di  tro- 
vare volvoli  dipendenti  da  infiammazione  acuta ,  o 
cronica  delle  intestine ,  da  nodo ,  o  da  otturamento., 
avvenuto  in  esse  per  qualsissia  causa.  Ne  videro  dei 
prodotti  da  affezione  spasmodica  nervosa  influente  sull^ 
medesime  ed  anche  da  vermini*  Anzi  aj^unlo  questa 
alterazione  enterica  di  posizione  fu  riscontrata  pia  co* 
mune  ai  bambini ,  massime  nell'  epoca  della  denti- 
zione y  che  agli  adulti ,  ed  in  più  punti  ad  un  tempo 
nello  stesso  individuo.  Ne  osservarono  dei  progressivi, 
successi  o  per  salto  o  per  caduta  o  per  arresto  di 
materie  fecali  indurate  in  qualche  parte  del  tubo  di- 
gerente ,  e  dei  retrogradi  per  invaginazioni  morbose' 
propriamente  dette.  Le  quali  sebbene  siano  rarissime, 
sovente  peri  se  pe  scorgono  nei  cadaveri,  avvenute  a* 
cagione  del .  perturbamento  del  moto  peristaltico  nel 
periodo. deir agonia  senza  indizio  alcuno  di  flogosi. 

Si  legge  in  Fanswkten^  che  se  ne  presentarono  casi 
a  Rugrschioy  a  fFilUs  ^  ed  a  Ptyer.  S(unuele  Cooper 
nel  suo  «<  Dizionario  di  Chirurgia  pratica  i»  ne  di  v^rii 
osservati  specialmente  nei  bambini  da  Loujsy  e  da  Bailr 
Uè.  Ne  trovai  parlato  da  Mailer ,  da  Fater  y  Lang^ 
^Vaffy  Spry y  Ei^.^ffome^  Hunter^  Enrico  di  Hers^ 
He^iìij  Barihez^  Dcmce^  da  Moutard'MarlLm y  e.4a 
Saud.  Abercombie  nelle  sue,  «  Ricerche  patologico-priT 
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tiche  BsHe  malattie  dello  stomacò,  dette  hiteMi^a,  é^.  n 
óthe  iti  un  bambino  di  otto  méfti  un  invaginamt^to  -di 
.  12  pollici  )  ed  altri  due,  eiascuno  di  i8  poliìei,  in 
Indulti.  Ip  un  altro  bambino  di  sei  ìheèx  rtritrosusse- 
lione  j  incomindata  secondo  I«ii  alla  metà  delPafr<;o 
dei  colon,  comprendeva  ti  resto  del  colon  ed  urrà  eguale 
pofrione  deiril^o,  estendendosi  fino  atta  cartatura  sig- 
moide» In  fine  in  un  ragazzo  di  due  anni  e  mend  vide 
il  colon  introflettersi  alla  metà  del  suo  arco,  ed  il  iuo 
capo  sporgere  oscuro  ,  e  flacido  dalP  ano. 
'  Crweilhier  nella  sua  «  Anatomia  patologica  9  racconta 
un  fatto  )  dove  il  cieco ,  ed  il  colon  ascendente  erano 

'    passati  nel  trasverso,  ed  un  altro  dove  la  seconda,  e 
la  terza   porzione  del  duodeno    s'  erano  cacciate  nel' 

'    ptiilcipio  del  digiuno.  PFateUyy  e  Bìizard  ne  danno 

diaiscilno  la  descrizione  di  urto  poco  dissimile  da  qUelltf 

'  per  noi  trovato  nel  Berna,  e  del  quale  io  non  ho  visto, 

'  «rneppure  letto  altro  dì  pia  singolare  estensione.  Questi 
due  ifivaginamenti  incominciavano  atP  inserzione  del- 
r  ileo  nel  colon  ^  ed  avevano  rovesciato  il  cieco  in- 
sieme colla  sua  appendice.  L^  ileo  era  passato  nel  co- 
lòn  finché  tutto  il  colon  ascendente,  il  trasversale, 
ed  il  discendente  furono  portati  nella  curvatura  sig- 
moidea ,  e  nel  retto.  E  tornando  ancora  al  suddetto 
CnweiUner  egli  col  prof,  dottore  Ttdlier  ha  comunicato 
alla  Società  di  Medicina  di  Parigi ,  sulla  reiasione 
avutane  dal  dott.  Robert ,  medico  ad  Aiz  presso  Li* 
moges,  che  uh  tale  Brochet,  di  $7  anni,  avcv^  pa^ 
sato  per  Pano  18  pollici dMntestino  tenue^  e  che  eia 
Hrairto  molti  anni  dopo  per  tutt^  altra  malattia.  3fiUot 
dice,  che  un  terto  tale  soccombette  ad  un  volvolo,  ma 
avendo  prima  passata  nelle  evacuazioni  alvine    i5  a^ 
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i6  pollici  dMnteétino  tenu6«  e  éht  yiA  erano  già  k 
due  «fltremità  dello  ihfefltina  perfettamente  cicatriÈ29le« 
Sòfio  staU  pure  pn^sentati  alP  Accademia  reale  liub 
péxzi,  anodi  a3  pollidi,  e  l'altro  di  18^  dVìateèfeino 
tenue,  e  registrati  nelle  Memorie  di  (|aeU.'Accafkiiiiau 
Qaestì  pezzi  appartetieTàna  ad  indiTidUi  y  che  poi  ^ah 
rirono.  Oltre  a  dò  trovo  pure  nelP  «  Anatomia  pi^olo- 
gìcfl  n  del  succitato  autote  francése, che  il  sig.  Thompson 
ha  Aegli  K  Annali  delle  scienze  i»  raccolte,,  ed  analinzafee 
35 ,  ofóerva^ióni  aventi  per  oggetto  V  evacuazien^  dal- 
l' a  Ad  di  tuolte  porzioni .  cÙindriche  d' intestiti^.  In 
yentidue  tasi  il  tratto  delP  intestino  evacuato  appar- 
teneva ài  teàui,  nei  rfanftieotì  iS  ai  grossi»  Io  tr^  di 
quésti  ultimi  era  d^  intestina  d*  ambo  le  specie.  NeUa 
tolallità  dei  casi  la  porzione  delP  ihtestino  evacuato 
ha  vanàt(r  M  i  sedici ,  éi  i  quaranta  pollici.  La  du- 
iràfà  dèlia  malattia  è  storta  Wa  i  k^i  ed  i  4o  gitfriiì. 
li  piA  spésso*  per^  è  stata  di  un  m^sè^  Su  19  eaiA  di 
esitcf  fatale^ |tt  ti  la  morte  ha  dovuto riguardarài  cooie 
conseguenza  immediata  del  processo  infiammatorio , 
che  aveva  cagionata  la  separazione  delP  intestino  ^  in 
otto  casi  essa  fu  il  risultato  delle  modificazioni  in- 
dotte nel  àkùàìt  tfftcnf^ittfle  détt^  avvehiitìi  aeparaaiòae 
di  essoi  Lk  èOAValéMèAsa  di  ipie^  pochi ,  che  eénse- 
"gutrono  là  guarigione  ^  fu  rtttàfehrmrlé  per  la  sua  ra^ 
^Aìtìij  ^  pél  ^tleèiCè  Kéòrn»  ddP  appotito. 

Ptèséhtandò  la  dètferiiione  del  volgolo  nscoo^rato 
nel  Berna  non  ho  voluto  che  portare  un  fatto  di  più 
alla  SioiAa  di  lliediéitid^  «  ÉisstraM  «fon  ^le  diri, 
àùiììh  nel  ff ostrO  éasè ,  si  potrebbe  questa  malattia  lai- 
VdHà  coribhdérè.  Purtroppo  alitto  comparire  é  quasi 
^mpre  il  tnedico  <)elorteattien«e  condannato  à  rimaner 


speUaMn  dì  tceaa  Itfttaosa.  Rieaeono  il  pift  delle  vdke 
Jnatili  i  sussidj  terapeutici  d'ogni  sorta.  I  aaUsai  e 
le  sanguisi^lifl,  i  porgantì,  e  i  sedativi,  gli  ematici} 
i  crìatoi,  le  candelette,  le  injezioiii  introdotto  p«r 
l'ano,  il  Dtercurio  metallico',  ed  i  bagni  caldi  o  freddi 
a  che  valgono  1  Fuvvi  chi  tacito  ardito  sumeri  la  ga* 
strotomia.  Ha  còme  potraui  essere  aicuro ,  che  il  voi* 
volo  dipenda  da  invagìnamento ,  e  bod  da  arresto  di 
oiaterifi  indurite,  o  da  alterazionB  delle  pareti  into> 
stinali  seggetta  àncora  a  dinamiamo,  ovvero  gii  per* 
venata  a  dissesto  organico,  da  adesione  morbosa  di 
esse  a  qualche  parte  dell'  addome ,  o  in  ultimo  da 
eraié  interna.  Tuttavia,  posta  la  certezza  ddl'  inva^^ 
namentO}  dove  ed  in  qual  modo  ritrovarlo^  e  ritro- 
vato ,  come  scioglierlo  senza  facilmente  romperlo  nella 
adesioni  morbosamente  contratte?  Per  la  qtial  eosa^ 
mU  fine  per  cui  dovrebbesi  praticare  la  gastrotomia 
i  £  anceesso  dubbio ,  v*  avri  bene  diffidlmcnt*  chi 
consiglieri  al  chirn^  di  tentare  aa  opnasioBa  che 
4  per  ti  gii  di  grave  pericolo. 


Guarigione  di  due  p-àvi  croidcha  emorragia  emarroi- 
àaU,  con  edema  e  con  effusione  sierosa  nella  cavità 
Uraciea  e  addominale,  col  sugo  egresso  dell'intiero 
timone  ;  per  cura  del  douor  Vorcmo  GuDoaof , 
medieo  del  Corniate  e  dell'Ospedale  di  ^benico. 

Fra  le  varie  daaù  della  società  quella  che  pìA  co- 
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delle  pi&  povere ,  ohe  pia  aobriamente  e  semplice* 
mente  A  pasce  ^  non  caraodo  la  £itica  va  piA  aog*- 
getta  a  lente  irritaeioni  del  tubo  digerente,  ad  aae^ 
malie  delle  ene  funzioni,  a  stitichena,  a  pmdoM 
emorroidale ,  a  turgore  di  questi  vasi ,  a  loro  flogosifi 
a  trassttdamenti  linfatici ,  a  ingrossamenti  e  indura- 
menti del  tessuto  celluioso,  a  molestie  gravissime  ud 
rettO)  nel  ventre,   nel  petto,  nel  capo,  a  aoppui»- 
doni,  a  gangrene,  e  a  pericolose  emorragie. 
.  Questi  fttti  che  al  medico  pratico  non  di  rido  ac* 
cade  osservare,   ma  dei  quali  per  lo  più  tardi  im« 
prende  la  cura,  perchè  generalmente  poco  consideiaiti 
nel  loro  nascere  ;  queste  affezioni,  dico^  emonodarifc^ 
quante  sono  utili  in  certe  costituzioni  finché  sono  miti 
e  fluenti ,  altrettanto  riescono  tormentose  e  funeste  se 
l'irritazione  s'estenda  alle  parti  che  le  attoraiano. 

Tali  sono  appunto  i  casi  di  cui  mi  accingo  a  tes- 
sere le  storie,  e  non  tanto  per  la  graviti  delle  ma- 
lattìe, ma  per  meglio  dimostrare  la  bonti  del  rime- 
dio da  me  nella  cura  adoprato. 

Certo  padre  Lorenzo  Jurich,  dei  Minori  osservanti  del* 
l'ordine  di  S.  Francesco,  uomo  di  temperamento  sangui- 
gno e  robusto  aveva  sempre  goduto  di  florida  salute  sino 
all'  anno  1840 ,  che  era  il  quadragesimo  quinto  dì 
sua  età.  Nel  laborioso. ufficio  di  parroco  doveva  fi» 
molta  vita  a  cavallo,  ed  esporsi  ad  ogni  intemperie. 
Gli  prese  una  febbre  terzana  per  causa  reuoHitica. 
La  mancanza  di  medico  e  di  medicine  lo  resero  trascu- 
rato-delia propria  guarigione.  Usò  dei  mezzi  empi- 
rici, prese  anche  un  qualche  purgante.  La  durata 
però  del  male  lo  costrinse  rivolgersi  a  persona    del- 

àmuih  ru  ax.  27 
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l' arte,  ^.  U  febbre  cessò:  Riprese  egli  le  sae  occapa- 
siooi,  ina  non  molto  dopo  ricadde  febricitante.  Benché 
rieorr^sée  frisquentemèiite  alfe  spedfico ,  é  osasse  lan- 
gamentS'Ie' décbitòni  amare,  pare  per  più  Inésì  spesso- 
ricadde  'f fnàttànto  'attendeva   alle  care  del   pròprio 
miniséero.  Il'  teneo  mese  di  malattia  si  accorse  di  in- 
grossàinetito  della  milza ,  ch^  era  anche  dolente.  Io 
consi^][(a<by  e  |irèikiessè  U  locali  sottràrioni  di  saagae. 
Io  poVt  sotto' 'là  Cttrà  di  ptllòle  risolventi,  còlle  quali 
si  libì^  di^qtieétb'iiialé,  e  finì  anche  la  febbre  che 
tratto  ttllhù  tornava.  Scorsero  alcjuanti  Inesi  ch^  egli 
si  troVaW  còltèrito  détto  stato  suo,  e  soltanto  lamen*^' 
Avasi.'di  gualche  dolore  emorroidale,  di  vertigini  ,  e 
£  ostìiìàta'stiticlìetza%  ' 

La^  cavalealuf a  frequente  esacerbava  qaesto  malore; 
ma  Vuiòtàtisi'i  vasi  emorroidali  ritornava  la  calma.  Il 
paneif te  Iloti  Badava  troppo  alla  saa  malattia  sino  a 
tanto  che'  non  vide  eherle  perdite  emorroidali  si  fecero 
qaotidiftne  ^  ^  abbondatiti  ;  che  le  Bue  forze  venivano 
meno:  e  aòo  stato  leacó-flemmatico  alterare  la  sua 
pelle  ,"è'  1^  èdèma  ai  piedi  esser  ìiotabile ,  e  il  ventre 
enfiant .  t  V  ansima  opprimergli  il  petto,  e  andarsene 
r  appetito.'' 

Inqnèsto  Stato  rf  recò  Sotto  la  cura  mìa.  Non  era 
per  to'  pia  febbricitante ,  ma  talord  alle  ordinarie  mo* 
lestie  si  aggiungeva  nel  dopo  pranzo  leggere  febbre 
che  Ift  lasciava  dopo  alcune  ore,  e  pi&  volte  tornava 
il  giórno  appresso. 

Quésto  stato  di  generale  reazione' veniva  dalla  va* 
rìata  Condizione   delP  enfiato  emorroidale ,  e  cessava 
appena'  che  qi^sto  Cmsc  mitigato  o  per  maggior  per- 
dita sanguigna ,  o  per  i  rimedj  ammollienti  ed  anti- 
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flogistici  che  localmente  e  per  uso  interno  venivangit 
aomministrati. 

DalP  andamento  della*  malattia  fino  dai  primordi  si 
vede  che  mano  mano  si  venne  diflbndendo  ana  irri* 
tazione  nel  tubo  gastro*enterico ,  la  qaale  non  curala 
in  sulle  prime,  ma  anzi  esacerbata  si  colla  dieta  ec- 
citante che  colla  equitazione,  produsse  quelle  dibta* 
zioni  dei  vasi  emorroidali,  che,  come  stimolo  mecca-» 
nico,  divennero  cause  maggiori  di  locali  infiamma* 
zioni,  di  emorragie  frequenti  ed  abbondanti ,  ed  in 
fine  di  squilibrio  nel  sistema  linfatico,  portandogli  le 
descritte  cutanee  enfiagioni ,  e  le  sierose  effusioni 
nella  cavità  toracica  e  addominale. 

Benché  fosse  evidente  che  una  flogistica  condizione 
del  retto  e  dclP  emorroidario  sistema  fosse  la  causa 
della  malattia»  e  l'intensità  sua  fosse  tanto  più  <IÌi« 
mostrata  dalla  sua^  benché  momentanea,  mitigazione 
dopo  le  forti  perdite  sanguigne,  e  benché  tratto  tratto 
si  palesasse  la  febbre,  nondimeno  Tabbattimento  delle 
forze  delP  ammalato  non  ammetteva  un  trattamento 
antiflogistico  generale ,  ed  innoltre  V  intolleranza  sua 
de'  medicamenti  era  ostacolo  grande  alla  cura.  Con- 
venne quindi  ricorrere  ai  miti  lassativi,  ai  mucilagi* 
nosi ,  al  tamarindo  coi  fiori  di  zolfo,  poi  alle  deco- 
zioni amare  coli'  acqua  coobata  di  lauro-ceraso ,  alla 
squilla ,  alla  digitale ,  ma  da  tutti  questi  rimedii  si 
traevano  deboli  e  passeggeri  vantaggi  tanto  alla  lo- 
cale afiÌKzione,  quanto  al  mal  essere  generale. 

Il  sugo  di  limone  proposto  nel  Voi.  XCIV  degli  u  An- 
nali di  medicina  m  e  con  vantaggio  adoprato  nell'  idr^ 
pi  sia,  dal  dctt.  Cohen  y  sembrava  non  dover  corri- 
spondere nei  caso  nostro,  in  quanto  cbe  I'  uso  delle 


limonaU  portava  per  V  imiansi  al  paziente  e  stiti- 
chezza e  turgore  emorroidale.  Ad  ogni  modo  volli  io 
pure  sperimentarlo 9  e  Io  somministrai  per  tre  giórni 
nella  dose  indicata  negli  Annali»  di  due  cucchiaiate 
ogni  due  ore. 

In  sulle  prime  sembrava  che  portasse  giovamento 
in  quanto  che  lentamente  diminuiva  il  flusso  emor- 
roidale; e  benché  non  si  vedessero  ancora  diminuire 
le  cutanee  enfiagioni ,  né  V  ansima  ^  pure  qualcosa 
più  di  prima  scorrevano  le  orine,  e  la  guarigione 
pareva  cooùnciate.  Con  questo  vantaggio  avevamo  una 
stitichezza  di  ben  tre  giorni.  In  mezzo  alle  pia  belle 
speranze  egli  è  preso  da  acutissimo  dolore  alla  milza, 
da  continue  vertigini ,  e  tali  che  non  poteva  reggersi 
in  piedi  ^  e  da  febbre*  Fu  tosto  necessaria  una  gene- 
rale deplezione,  le  mignatte  alla  regione  della  milza, 
e  gli  oleosi  per  V  uso  intemo.  Il  secondo  giorno  fi« 
nirono  questi  fenomeni,  e  il. flusso  emorroidale  tornò. 
Si  passi  poscia  alle  polveri  di  cremore  coi  fiori  di 
zolfo ,  ma  sebbene  pi&  copiose  fossero  le  orine ,  cre- 
scevano i  dolori  emorroidali  e  più  abbondante  scorreva 
il  sangue  àalV  ano.  Il  settimo  giorno  fu  ripreso  il 
sugo  di  limone  in  minor  quantità,  e  nel  quarto  di 
la  dose  fu  uguale  alla  prima.  In  questi  giorni  si  te- 
neva il  paziente  in  più  rigorosa  dieta,  aveva  le  orine 
più  abbondanti,  ma  il  ventre  più  stìtico*  Sul  finire 
del  quarto  dì  dalP  uso  del  sugo  di  limone  ricompaia 
vero  le  vertigini»  il  dolore  non  più  alla  regione  sple- 
nica.  ma  air  epigastrica ,  e  quantunque  fosse  ritor» 
nato  un  leggero  flusso  emorroidale  fu  forza  rimettere 
le  mignatte  air  ano  ,  e  non  molto  dopo  cessarono  le 
vertigini  e  i  dolori. 
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Nel  caso  nosua  scoi^vaii  dEcaoc  il  aago  di  li< 
noMC  in  quanto  dimÌDuiva  le  locali  molestie,  faceva 
cenare  il  cwso  emorroidale,  e  piìk  abboadaati'U  orine* 
Se  noQ  che  parvemi  cbe  se  V  acido  citrico  da  ob  Iato 
deprìmeva  I*  infiammazione  alla  parte ,  dall*  altra  col 
pii  lungo  suo  oso  operava  come  astringente  aggnr 
vando  la  stiticlieua  che  riaccendeva  locali  molestie. 

Pensai  quindi  che  la  forte  spreiiiitHra  del  limone 
intiero  sarebbe  stata  piA  salutare  perché  al  sago  sa- 
rebbe unita  la  parte  amara  della  boccia  e  la  oleou 
insieme,  e  peri,  divenendo  anche  pia  deprìmente, 
meglio  scorrerebbe  pel  tubo  intestinale. 

Feci  spremere  fortemente  con  macchinetta  il  Umooo 
intiero:  e  gliene  diedi  la  solita  quantità  :  cosi  per  tre 
giorni.  Porli  il  buon  effetto  del  au^  semplice,  eoa 
f(«asto  di  pili  che  ne*  tre  gìond  ebbe  il  paciente  Ut 
•cariche  alriae  con  pochi  dolori,  e  qualche  tinta  am* 
gnigna.  Nel  quarto  di  aumentai  la  dose  ai  tre  cac- 
c^iaj  ogni  due  ore  \  nel  qiunto  una  ditcchera  ^ni 
dne  ore,  avendo  il  paziente  una  «carica  alvina  eon 
mono  incomodo,  senza  indizio  di  sangoo,  e  senza 
maggior  copia  di  nìna.  Nel  sesto,  colla  itila  doae^ 
una  scarica  alvina ,  e  |riA  abbondanti  alquanto  le 
orine.  Nel  seuimo  si  accrebbe  la  doae  ad  um  due- 
chera  e  messo;  e  nell'  ottavo  aitre^  Ogni  giorno 
ebbe  una  scarica,  nessima  traccia  di  sangue,  poca 
molestia  nel  retto,  più  frequenti  «  abbondanti  le 
orine,  Tappetito  migliore,  Tansima  meno  molesta. 
Incoraggito  dai  buoni  effetti  del  rimedio  che  non 
gli  era  nauseante  tattochè  denso,  ne  aumentò  di  eoa 
a  meno  bicchiere 
divenne  il  corpo, 
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«  più  copiose  le  orine.  Fu  cosi  contiùiiato  sino  al  de- 
eimoseeto  giorno.  Il  miglioramento  diveniva  di  giorno 
in  giorno  più  notabile  ^  ogni  giorno  una  o  dae  acari* 
che  alvine  e  sempre  con  minore  difficoltà:  non  traccia 
di  sangue;  non  vertigini;  il  ventre  men  tumido,  Fan* 
sima  e  I*  edema  molto  minori.  Il  giorno  decimottavo 
fu  crescrata  la  dose  a  dae  ter»  di  bicchiere  ogni  due 
ore,  che  il  malato  tollerava  senza  disgusto.  I  van* 
taggi  sempre  più  manifesti.  Con  questa  dose  si  andò 
fino  al  vigesimo  settimo  di  senza  che  il  menomo  ac* 
ctdente  sopravenisse.  Gessò  ogni  sintomo  al  petto^  al 
basso*ventre  ogni  tumidetza  ;  P  edema  scomparve,  e 
soltanto  ai  pi<di  tornava  la  sera  per  effetto  del  moto  ; 
le  forze  del  malato  si  rianimarono,  gli  ritornò  1*  ap« 
petite,  e  ^acquistò  in  fine  ona  buona  salute.  Fu  poi 
consigliato  di  osare  delle  acque  acidule  ferruginose» 
per  le  quali  guari  di  quel  poco  di  edema  ai  piedi.  — 

Il  secondo  caso,  se  non  complicato  come  il  primoi, 
offii  più  incertezza  nelP  esito  della  cura.  Certo  signor 
Antonio  Fumis,  uomo  di  54  anni  circa,  di  tempera* 
mento  robusto,  di  tinta  sempre  epatica,  che  mai  sof* 
fri  malattie,  se  non  che  varj  anni  addietro  per  le 
molte  fiitiehe  e  per  disordini  del  vitto  cominciò  a  sof- 
frire pungenti  dolori  alP  ano,  ed  in  seguito  del  ge« 
mizio  di  sangue.  L^incomodo  continuava  con  gli  anni 
con  più  o  meno  forza,  né  gran  pensiero  vi  poneva 
il  malato.  Giunto  ad  età  più  matura  godeva  delle  de- 
licatezze che  offrivagli  lo  stato  suo  ben  agiato,  senza 
•considerare  che  una  vita  sobria  e  non  stimolante  do- 
veva essere  il  miglior  rimedio  al  suo  male. 

Da  que'  primi  turgori  delle  sue  vene  emorroidali 
cominciarono  più  frequenti  le  ricorrenae  flogistiche, 
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ptÌL  kkttngì  •  ebbri,  stUicliezBa^'leQe|8inp;^^<j[j^l  ge- 
mizb  saingaigno  si  venne  a  perdite  piji  .Cjt^pju^  spc^ 
cialmeote   niJP^UÓ  delle  ptivyie  ,  edcfe«Ì9pi^^>^U>coe 
il  male  già  richiedesse  il  medico  ajuifynao  vLp)Q|psUva 
égli  che  breve  cura  eoa  pillole  drastiche^  «e  coni,q^alche 
dose  di  solfato  di  magnesia.  Vedendo  c|ie  d^  onesto 
non  otteneva  il   bramato  effetto,  pciQS&  di  ni,iUa.più 
fare,  ed  intanto  continuava  nel  SQlita  viìtto.  «Alla  b- 
cale  infiammazione  s^aggiuosero  ed  il  maggior  turgore 
emorroidale  )   e   gP  infiltramenti  linfatici   i^<;|ii:  tessuto 
•celluioso,  ed  il  tenesmo  maggiore,  e. quindi  .i^.dolori 
acuti ,  le  perdite  più  abbondanti|^  e  spesso..J|A  ^bre. 
Le  mignatte  portavaogli  momentaneo ;ai||einiameBto^ 
ma  la  nessuna   cura  e  là  continuazione    pelle,  mede- 
sime   abitudini  eoudui^ero   il  m^fi  a  fai  Bcffap  che 
per   pochi   passi   ch'egli    facesse,    SjCgiii va  ..uf^  pro- 
lasso deir  intestino,  che  seco  traeva  un  grappo  emor- 
roidale più  grosso  di  un  pugno,  e  spesso  n&  nasceva 
lo  strozzamento,   accompagnato  da  atroci  di(^lpjri  per 
violenta  contrazione  delio  sfintere  df^lU ano.  -rr  Seb- 
bene gemesse  sempre  del  sangue  da  questi  vasi,  con- 
veniva, ricorrerò  in  siffatti  casi  alle  mignatte  ^  ^lle  b- 
cali  bagnature  fredde,  e^  quando  potcvjasì  i^ii^ire , 
anche  ai  clisteri»  Ma  cotesto  non  era-  «he  un  allevia- 
mento momentaneo  al  suo  patire.  Intanto   il  gemizio 
si  fece  continuo,  e  frequentissime  le  forti  .emorragie, 
.a  segno  da  farlo  cadere  svenuto,   e  lasoiado  con  le 
forze  estremamente  abbattute.  Dal  soffrire  di  circa  due 
anni  cominciò  gravemente  a  scapitare  V  abito  del  corpo 
tutto,  e  quindi  mostrarsi  T edema  alle  estremiti  in- 
feriori, al  volto^  e  la  molesta  ansima  che  di  giorno 
in  giorno  crescevagli,  il  difficile  decubito  al  lato  si- 
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nUtfo  dinotairano  che  il  siero  cominciava  a  raccorai 
nd  petto.  L'  appetito  era  tolto,  dimagrato  e  debole 
il  oorpOy  la  cute  di  color  paUidÌ86ÌmO|  e  BOtt*  esaa 
wa  tinta  l^giermente  gialla. 

Io  questo  atato  ai  recò  sotto  la  mia  cura  nel 
primo  di  loglio  dd  passato  anno  i843.  Sebbene  il 
male  del  retto  procedesse  da  flogosi«  non  credei  op 
portano  abbatteila  dapprima  colle  locali  Sottrarioni 
sanguigne,  in  quanto  che  fluiva  già  continuamente 
del  sangue ,  e  le  forze  tutte  languivano.  Però  mi  con« 
tentai  di  porioni  tamarindate,  delP  acqua  coobata  di 
lauroceraso,  e  d^li  amari  col  nitro  e  colla  squiUa 
per  mitigare  V  infiammazione,  e  promovere  insieme 
r  orina. 

Non  V*  era  in  sulle  prime  tanta  quantità  di  limoni 
quanto  stimavo  bastante  pel  caso  suo^  e  però  segui- 
tai  dieci  giorni  colla  cura  suddetta,  alla  fine  de' quali 
si  fece  ostinata  la  stiticheza^,  e  rincrudelirono  alPano 
i  dolori.  Al  giorno  undecime  prescrissi  un  onda  di 
sdfato  di  magnesia»  ond'ebbe  scariche,  e  senza  gravi 
molestie^  ma  sempre  con  perdite  sanguigne,  sebbene 
meno  abbondanti.  Il  dodid  un  altro  purgante }  e  poco 
dopo  si  senti  gran  brudore  nelP  ano  ,  poi  trafitture , 
indi  continui  dolori,  ai  quali  tenne  dietro  il  solito 
prolasso,  e  grave  strosaamento  del  gruppo  emorroi- 
dale ,  takhè  si  destò  non  picoda  febbre. 

Diedesi  tosto  mano  a  larga  applicazione  di  mignatte, 
che  fu  rinnovata,  a  fredde  bagnature,  ma  il  patire 
fu  lungo  oltre  le  ventiqnattr'  ore.  Si  cominciò  V  uso 
disUe  acque  marziali ,  continuate  fino  al  giorno  dicia- 
nove,  ma  con  poco  vantaggio.  I  dolori  però  erano 
più  miti,  non  aveva  più  febbre ,  ma  non  era  ancora 
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rientrato  del  tallo  il  groppo  emonoidale.  li  Tenli^  li- 
tornò  b  slilidieiia  e  fiKte  renonngia,  che  coi  aólili 
mesa  fii  mitigila.  Il  ventano,  si  oomincio  la  cara  col 
semplice  engo  di  limone  nella  dote  di  dne  caodiiajalo 
ogni  dne  ore.  Il  ventiquattro^  tre  cncchiai.  Lo  ecolo 
•angttigno  cessò,  scemarono  di  molto  le  interne  nuh 
kstie.  Le  orine  nn  po'  pia  abbondanti  ^  ma  nessun 
migtionunento  ancora  nel  petto  e  nelle  cotanee  enfia- 
giooL  L'ammalato  però  sentiva  nn  po'  di  appetito. 

Due  giorni  dì  stitichezza  ricondossero  i  sintomi 
emorroidali  ed  il  gemizio  sanguigno,  sebbene  però  in 
minor  grado.  Pensai  che  colla  mia  maniera  di  som- 
ministrare il  limone  potevo  cogliere  i  bnoni  effetti,  e 
renderli  più  durevoli  perché  impediva  la  stitichezza 
soverchia.  Il  giorno  ventisette  coininGiai  a  dargli  del 
sugo  spremuto  al  mio  modo  una  chicchera  ogni  dne 
Ole.  Il  ventotlo,  q^ual  dose;  cod  il  ventmove.  In  que- 
sti tre  giorni  ebbe  il  malato  dne  scariche  sensa  grave 
fncomodo  j  senza  sangue  t  o  pii  dibondants  V  orina 
11  trentat  a  mezzo  bicchiere  »  e  il  dne  agosto  :  crd^ 
he  di  un  quarto  la  dose.  Le  scariche  alvine  si 
fecero  giomaliere,e  piA  volte  in  nndl  ssnaa  incorno* 
do  e  sensa  sangue;  orine  abbondanti,  diminiiziona 
dell'  edema  e  delP  ansima ,  di  modo  che.  l' infermo 
poteva  con  meno  difficolti  giacere  sul  lato  ministro. 
L'appetito  ricominciava,  e  vennegli  permesso  più  ciboi 
e  spedalmente  di  peso  leggero*  S  continuò  con  quo- 
sta  cura  fino  al  giorno  io  di  agosto ,  e  sempre  con 
pia  evidenti  miglioramenti^  di  modo  che  piò  non  sof- 
friva il  malato  delP  emorroidale  affezione,  né  pi&  se- 
guiva il  prolasso  intestinale.  Svanirono  Tansima,  redema 
alla  taccia,  alle   estremità,  e  soltanto  la  sera  dopo 
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aver  latto  del  mota  gti  si  enfiavano  loggenueute  i 
piedi.  Itiaci]DÌstà  tale  appetito,  c)ie  quasi  n  sarebbe 
crieduto  morboso.  Terminata  la  cura  col  limone,  aveo* 
Jone  GOosBnMti  ottooento  e  treata,  gli  feci  prendere 
dulie  acque  marxiali  per  pia  giorni,  esercitandolo  eoo 
molto  moto,  né  mai  più  senti  il  menomo  indizio  di 
emorroidi.  Nel  giorno  f  settembre  ripatriò  in  buonìs- 
aiino  stato.  Ebbi  occaatODa  di  rivederlo  dopo  quattro 
mesi  in  ottima  salute. 


UToBvallu    raoher^S    et    esperimenti tiuDS ,    «te.  — 
'    Nuova  riarcha  ed  etperìerae  medico-legali  tidT  af- 

fdeaameiuo  aoBa  eaatarìdi-i  dei  dou.  G,  ¥.  Pomin. 

Parigi,  1849  (s). 

I'  ■> 
j  Anton  di  questa  Heraorio,  In  cui  spiccano  molto 
ingegno,  dottiiaa,  Mosie  di  ragionamento,  e  late  vi- 
«le  nédico-Ugali  si  è  proposto  la  possibilità  dì  rÌo*e- 
ain  la  presenia  dalle  cantaridi  nelle  viicer^  dei  tra* 
passati  vano  tempo  dopo  la  loro  tumulazicue.  Essa 
i  raccolta  in  SXXIX  capitoli,  distribuiti  in  due  par- 
ti. L'nna  ragguarda  alla  generalità  dell'argomento: 
I'  altra  i  tutta  ertaci  menta  la.  Questa  è  divisa  in  tra 
Sarie  :  la  prima  ha  per  iwopo  di  stabilire  la  qiateria 
^eUe  cantaridi  «4  o  3o  ora  dopo  la  morte  ;  essa  è 
racohiuSB  in  cinque  e^mimenti  :    alla  seconda  se  ne 
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daochi  riodifiduo  fu  tumulato!  a  riporta  la  (anui «ì 
tentativi  fatti  per  conctatare  le  diSevensé  che'efiitooo 
tra  i  firamoienti  (pillettes).  delle  cantaridi .  e  f*  inge- 
stioBO  di  molte  altre  eottaoxe,  che  potre^ber^  ttnofulare 
alcuni  degli  effiittt  di  questo  agènte  dì  to9fÌ!P#uooe»  Di- 
danove  dei  predetti  capitoli:  iono  coiiiacraU  alla  prima 
nafte;  il  rimanente  all'  altra.  :  >  V.    ' .  ì 

Il  I.^  Capitolo  è  destinato  al  soggetto  deibi<{ueslio- 
ne.  Qui  seriamente  si  applica  rAatore  a  persuaderci 
colla  storia  medica  alla  mano  ddl'asione  venefi^  delle 
canterìdi  amministrale  a  eerte  doso  per  entrOi  consa- 
orandovi  tra  intere  pagine  (i). 

Si  destina  al  11.^  Capitolo  la  reiasione  di  quanto 
concerna  lo  stato  attuale  delia  medicina  forense  per 
quanto  ragguarda  al  soggetto  in  proppiito»  «$e  cosa 
agevole  é  andar  convinti  eb^  la  cantaridi ^pi^^  Inter* 
namente  in  certa  quantit&t  sono  letali,  egli  é  ben  dl« 
verso  ove  T  osservasione  dirigasi  a  scoprire  le  traccia 
di  cotali  insetti  dopo  che  Tindividuoi  reso  vjttii||ia  del 
loro  potere  in  vite,  si  dissotterri  fatto  cadavere.  Que- 
sta è  una  cosa  sansa  esempio.  Coà  l'Autore.  E  in  con- 
ferma della  sua  assersione  prende  egli  ad. esame  gli 
esperimenti  di  BeaupoUy  di  GiaeonUni^  di  Orfiì^  De- 
pone che  il  primo  ed  il  secondo  di  questi  Autori  hanno 
trovato  dei  frammenti  di  cantaridi  nelle  viscere  delle 
vittime  di  questo  veleno,  ma  non  ne  forniscono  ìa 
prova,  aggiungendo,  a  proposito  del  Giacomino,  che 
non  ricercare  il  resto  della  sostaasa  venefica  se  non  al 


(1)  Tornava  inutile  che  1*  Autore  si  occupasse  tanto  sul  par- 
ticolare ,  mentre  non  v'  ha  alcuop  che  preseuleiueute  conlrasii 
quesu  verità.  (  Uoit  B.  ) 
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§ì«nio.  àB' istante  delia  morte,  ed  anche  amati:  « c'étaìt 
•  éMer  la  dtfficnlté,  ne  traiter  que  la  moiti é  de  la  qua- 
•«tiiMi  (i)  »•  In  quanto  poi  ad  Otfla^  ^^  dìcUata,  dopo 
««n»  seria  djfcnwione  tni  di  lui  espenaienti  inlorna  al 
pmente  atgeoiento,  che  etti  non  appoggiano  nd  ao- 
viB  prove  sufBoienli,  né  sovra  processi  certi*  Aggiunga 
ohe  fino  adesso  non  si  può  niente  conoscere  di  «  lo* 
•giquemenl  applicaUe  a  rexbumafion  d*un  cadcvre 
•d^n  individa  empolsonné  i».  Tulio  questo  fiancheg 
•già  con  forti  e  vittoriose  ragioni.    • 

Consffcrti  al  III.9  Gap.  il  piano  a  la  divisione  del 
sno  travaglio  risultante  da  i6  esperimenti ,.  ripartii 
•nella  maniera  superiormente  indicata  in  quanto  allo 
apirUo  della  seconda  parte. 

Il  modo  e  ramministratione  del  meno  in.diiooiao 
-negli  animali  da  lui  adoperati  espone  nel  Gap.  IV.^ 
Gò  in  Ire  forme: 
L9  Insetti  intieri. 
IL^  Insetti  polverisaatl. 

lU.^  Empiastro  vescicatorio  della  Farmacia  eealra* 
la»  notando  le  proporzioni  relative,  e  la  awertensa 
di  usare  gli  insetti  e  le  polveri  di  scelta  queliti;  e^ 
in  quanto  a  ques^b  necessitli  di  procnrarie  oonvo* 
nientemenie  sottili.  Aocenna  anco  la  maniera  con  cui 
usò  queste  sostanze. 


(1)  Se  lo  soopo  degli  importantisstiiii  esperimenti  del  prot 
Qìanomuà  qaello  fosse  slato  di  indagare  la  quaalitll  della  so- 
staosa  venefica  nelle  visoere  dell'animale  sacrificato,  a  ragloiM 
TAatore  gii  avrebbe  Citto  no  tale  rimprovero.  Siccome  però  lo 
afMrito  del  mederimi  esperimenti  era  tatt'  altra  cosa ,  quello , 
cioè»  di  nn  senso  essenzialmente  lerapentioo,  cosi  è  ingiusta  la 
critica  osservuione  deli'A.  al  clinico  di  Padova.  (Dott  B.) 


4n) 

Ragiona  il  YJ'  Càp.  della  natura,  e  cpacta  dogli  aa^ 
laaU  adoperati,  avvertendo  che  sopra  dieci,  sette  erano 
oani* 

Si  occupa  il  VI.*  della  legatura  4^1' esofago  da  al- 
cani  proposta  nel  tenore  esperimentale,  che  si  eselude 
dppo  alcune  ben  giuste  considerazioni,  rimarcando 
particolarmente  che  nel  veneficio  delittuoso,  non  si 
adopera  la  successiva  legatura  del  condotto  in  di-^ 
scorso. 

Esclude,  pure  nel  VII.*  la  legatura  della  n|asc!iella 
inferiore,  sebbene  per  motivi  speciali  abbiasi  do?uto 
istituirla  duo  volte. 

Alla  sintomatologia  accenna  il  Gap.  VIIK%  ripor* 
tandosi  l'Autore,  in  quanto  al  veneficio  neiri^omo^  a . 
tutto  quello  che  sul  particolare  fu  esposto  dal  .medici. 
Bplativamente  poi  agli  effetti  negli  animali  da  lui. ci* • 
mentati  dà  pure  qualche  cenno ,  ma  lo  vedremo  me* 
glio  in  progresso. 

Il  Gap.  IX.  ^  versa  sulle  ricerche  del  veleno.  Si  età*, 
mina  l'unione  dei  messi  che  gli  Autori  di  medicina 
legale  raccomandano  suir  argomento,  e,  dopo  di  avere 
ben  bene  discusso  sui  sintomi,  e  sul  commemoitilivo . 
in  un  primo  articolo;  sulle  lesioni  dei  tessuti  in  «n 
secondo;  sui  reattivi  chimipi  in  un  terso;  snlle  fDaata«> 
ridi  in  un -quarto;  e  sui  caratteri  fisici,  in  un  quinto  ,* 
si  conchiude  che  nessuno,  e  neppure  tatti,  insieime 
valgono  a  sentensiare  giustamente  sulla  questione., 

Giunto  fin  qui  l'Autore  colte  sue  ricerche  e  ri$e|r 
sioni,  e  pochissimo  rassicurato  sui  loro  risultamenli 
ulteriori ,  avvisò  di  raccogliere  sovra  piattelli  e  coper* 
chietti  di  porcellana  lo  materie  vomitate,  ed  ivi 
derle  in  sottilissimi  stratti,  che  disseccò  senza  altra 
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paraziom,  TM-tniidoTt  quindi  lopra  dell'alcoole,  per- 
dhi  mediante  la  Micceciiva  evapnratìone  più  solfili 
ancora  divengaao.  9o>titu\  pài  il  vetro  alla  porcclU- 
na ,  onde  l' osserTaiiano  il  fai^a  piìl  agevolmente. 
Tutto  quMto  forma  argomento  del  Gap.  X.^ 

AI  XI."  ai  riparta  l'introdmioae  del  (iato  nel  lobo 
gattro^intectinale  e  il  diiteccamento  di  qnesto.  Sepa* 
rato  da  tutte  le  brìglie,  e  gonfinto,  lo  ti  Mccb  e  lo 
■i  appeM  in  un  senio  verticale  coti  un  peso  all'eitre- 
iDÌt&  inferiore.  Complelammte  poi  leccato,  e  diviso  a 
petti  trasversalmente,  e  questi  tagliati  nella  loro  Iud- 
gheiEB  fornirono  dei  pe»i  della  ^randenza  e  forma  di 
una  carta  da  giuoco-  Le  materie  fecali  re^e  in  vita,  od 
estratle  dopo  la  morte  d.t  II 'intestino  crasso,  od  erano 
molli ,  e  venivano  sciolte  nell'  alcoole ,  poi  stese  in  lo^ 
tiHssimi  ttralarelli,  e  quindi  seccate;  oppure  molli  e 
dure,  *  queste  egualmente  si  seccarono  per  quindi  scio- 
glierle nello  spirito  di  vino,  e  successivamente  sec- 
carsi. 

Non  li  oramette  di  avvertire  che  far  debbesi  Io  stesso 
delle  materie  dei  faEioletti  e  dell*  altre  cose  apparte- 
nenti all'avvelenala. 

Sulla  presenta  delle  pagliette  delle  cantaridi  si  ra> 
giona  nel  Cap.  XIl."  Scopriranoosi  queste  sopra  una  ta- 
voletta di  vetro  od  alla  fàccia  intema  dH  tubo  inlesti- 
D«]e.  Pub  talvolta  bastare  la  luce  diffusa,  ma  vale  me-' 
glio  wrvini  di  quella  del  ide,  e  per  agevolare  t'osser- 
vAtrboe  potrà  adoperarsi  nella  mancanza  di  quello  un 
globo  riemptoto  d'acqua  tenuto  in  mano  fra  la  lam- 
pada e  gK  oggetti  In  esame. 

Descrive^  in  fine  il  modo  e  la  fórma  sotto  la  anale 
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bili  j  affisando  la  maniera  colla  qnale  é  «ondiiMe 
TAatore  nei  rimarearo  ta-  stesso  a  scanso  di  confo* 
sione.    ' 

Entrasi  nel  Gap.  XIH J*  a  Hfariro  lo  postriòni  del 
tubo  intestinale  che  racdiitidono  il  veleno  in  piti  fodo 
proporaione,  emotasi  appartenere  ai  primo  rango  le 
materie  eontenttte  «nei  crasso  intestino^  anche  durante 
la  f  ita  eliminate  ;  occupano  il  secondo  luogo  le  mu- 
cosità dell'  jbtestioo  tenue  ;  il  terso  quelle  dello  sto* 
meco»  Questo  si  ossenra  anco  nel  tubo  alimentare 
quando  è  seccato. 

Il  Gap.  XIV,^  porta  in  fronte  Tanalisi  chimica.  Po- 
trebbe ferificarsi  41  veneficio  delittuoso,  per  esempio  9 
delle  cantaridi  e  del  sublimato  corrosivo,  off  ero  det- 
l' arsenico  T  In  tali  combinazioni  se  si  folesse  conten- 
tarsi  di  mostrare  la  prof  a  ddl'  uno  dei  veleni  ,  dei 
noccioli  f  per  esempio ,  vescicanti  solamente  ,  l' accu- 
sato potrebbe  trofare  gratia  presso  f  umana  giusti- 
aia  I  ova  Ibsse  posto  In  cierte  eondtxioni  di  gi<yf entil 
e  di  amoTte  appassioiiàto;  mentre  dIversameiilte'quaU 
castigo  non  meriterebbe  questa  infateiat*  Dunque  si 
dann(,i  dei  casi  m  Cui  rabàUsi  chitiiica  pui^  essera  ^iA* 
dicatfi.  E  tanto  ^iik  essa  si  raccomanda, -In  quanto  oh^ 
nello  stabilire  la  profa  che  la  f ittlma  non  fu  plredn 
di  un  f eléno  metalKcd  qualunque,  andrebbe  aumen- 
tato i)  duméro  e  il  Valbref  delle  pre^mlzloni'  per  tlti 
avvelenametito  delta  polvere  dt  cadttiridì. 

Al  3ty.*  sf  assegna  il  faiore  del  processo  d^  adope- 
rarsi. Stabili  té  la  grande  importanza  dellis  pagliétle 
delle  cantaridi  nel  f6neflcio  delittuoso  ,  ci  raffifgnr'a 
TAutore  un  dubbio:  se  sia  questo  criterio  asSoluU- 
inente'  bàstefoie  per  dlsra  un  giudizio  '  tramjuilio  ed 
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affililo,  ticiiro  ini  partiocilafe*  •—  Doa  coocaiiiope  ac- 
uà  imitai  p&h.  Le  caolaridi  non  «ono  i  soli  coleopleri, 
che  presentano  pel  colore  ì  caratteri  fisid  riferiti*  Al- 
tri insetti  del  «edesiino  ordine  ne  oiErono  presso  n 
poco  di  analoghi.  Tali  sono: 

Gènere*  Genere. 

SentellèrCy  marquetée  Bupreste,  à  bande 

Cétbine,  afrìcaìne  -*— -  foudroyant 

du  chéne  ■  rude 

dorée  «^— -*  unicolore 

Goliath,  brillant  — —  rétréci 

Lamprime,  cuìfreui  Taupin,  resplendissant 

Euclore,  verte  .  Cicindilei  diampétre 

m       de  TÌgnes  divine,  brillant 
Macraspis,  brillante  ■  rutilant 

■         quatre  doigts  Carabei  dorè 

Bousier,  hesperus  Glaphyre,  du  mèlilot 

Tutto  eiò,  perché  questi  scarabei  (scarabÀ)  in 
polvere  potrebbopo  avere  della  somìglianie.con  la  pol- 
vere delle  cantaridi.  Ma  cotale  analoga  apparenta  dif- 
fisrisce,  giusta  TAutore,  sotto  il  rapporto  tossicologi* 
00,  per  cui  il  riflesso  in  proposito  se  da  un  lato  di- 
minuisce un  poco  la  oertezsa ,  dall'  altro  non  la  di- 
strugge. Tranne  forse  il  Bv^resU^  non  sono  i  riferiti 
insetti  né  ve^catorj ,  né  velenosi ,  ed  alcuni  di  essi 
non  si  trovano  in  Francia.  E  qui  l'Autore  procede 
con  tanti  e  tali  ragionamenti  giusti  e  severi,  da  farsi 
accogliere  per  inconcussa  la  prova  del  veneficio  delle 
cantaridi,  ove  si  rinvengano  le  più  volte  riferite  pa* 
ghette. 

E  il  trattamento  che  tocca  il  cap.  XYL^  Se  non 


sempre  il  metodo  curativo  fin  qui  adoperalo  in  que« 
sto  veneficio  fu  coronato  da  un  esito  felice ,  è  però 
incontrastabile  che  la  di  lui  ommissione  costituisce 
una  ciroostansa  attenuante  il  delitto,  e  di  cui,  può  va» 
lersi  il  difensore.  Al  trattamento  seguente  dunque  sì 
avrà  ricorso,  giusta  l'Autore: 

Vomitivi,  antiflogistici  (i).  —  Latte,  emulsioni,  bi- 
bite mucilagginose.  in  abbondanza  (3)»  —  Cajimanti, 
antispasmodici  (3).  —  Oppio  (4)>  canfora,  olio. 

Gap*  XyiL**  E  in  questo  accennato  che  la  gangrena 
del  pene  onde  vanno  generalmente  soggetti  gli  umani 
pel  veneficio  delle  cantaridi  mancò  costantemente  ne- 
gli animali  dall' A.  sacrificati.  Nota  egli  che^  tranne  le 
lesioni  degli  intestini,  non  ne  trovò  alcuna  degna  di 
attenzione  al  polmone,  al  cuore  (5),  al  fegato,  alla 
III  '        ■  Ili 

(1)  Essendo  TAatore  a  cooosceosa  dei  moUipUd  e  rigasti  espe- 
rimenti del  professore  GioamUtU,  poteva  o  doveva  almeno  pco- 
nmicìare  questa  senlensa  con  qaalche  riservatesi  a ,  o,  premetterv 
qualche  considerasione.  (Dott.  B,) 

(2)  Che  sia  vero?  Non  lo  possiamo  in  tutta  estensione  con- 
cedere. (DoU.  B,} 

(3)  Avremmo  desiderato  che  TAutore  istesso  ci  avesse  indicato 
qoale  specie  di  calmanti,  e  antispasmodÌGi  intende  nella  sua  mente 
di  consigliare.  È  troppo  vaga  la  soa  espressione,  poidiè  sotto 
una  tale  generica  categoria  si  annoverano  soslanse  di  -aiione  di- 
namica diametralmente  opposta.  (Dott.  I?.) 

(4)  L'oppio?  —  Slamo  d'accordo.  (Dott.  B.) 

(5)  Noi  abbiamo  potato  trovare  ia  on  esteso  numero  di  coni- 
gli avvelenati  per  opera  delle  cantaridi  il  caore  floscio,  e  le  di 
lui  cavità  destre  piene  di  sangue.  (Dott.  B,) 

hwàiu  Voi  CIX.  28 
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niìita,  al  reni,  agli  ureteri,  alla  vescica  (i),ai  tetlico- 
lì ,  all'  utero  ed  alle  parti  annene. 

Si  discorrono  nel  Gap.  XVUI.^  le  droottaue  nelle  quali 
ha  luogo  favrelenamento.  Chiamarono  le  cantaridi  a 
loro  soccorso  talvolta  delle  giovaneite  ;  tal  altro  delle 
spose  sedotte;  spesso  degli  amanti  disgradati,  respio» 
ti;  degli  sposi  e  delle  spose  interessati,  ambition,  dei 
libertini  giovini  ancora ,  ma  snervati  avanti  Fetli  ;  de 
vecchi  viziosi  per  accendere  dei  lUochi  ammorsati  {i)m 
A  quel  dose  le  cantaridi  prese  intemameote  sono 
per  r  uomo  un  veleno  mortale?  Ecco  quanto  com* 
prende  il  Gap.  XIX.*  Si  assicura  die  tali  insetti  lo  sono 
alla  dose  di  5o  a  60  centigrammi  (9-1 1  grani  )  ascen* 
dendo  sino  a  due  onde,  avuto  riguardo  ai  gradi  in- 
termedi (3).  Una  folla  di  circostante  variabili,  impre* 
vedute  i  stata  presa  in  disamina  in  relauone  al  tempo 
in  cui  la  polvere  fii  preparata,  alla  qualità  ddle  can- 
taridi adoperate,  ecc.,  ecc. 

Ma  eecod  giunti  alla  Seconda  parie  di  questo  lungo 
lavoro. 

niMA  SBEIB. 

CSip.  XX.^  Come  fu  altra  volta  osservato,  questo 

(1)  Abbiamo  para  risoootnito  tattivolta  nei  coniali  medesiaii 
daini  vasdlinl  injettaa  sai  dorso  ddU  vessica  orinaria  In  parla 
▼aola.  (Dott  B.) 

(2)  Il  novero,  secondo  noi,  h  por  troppo  scarso.    (Dott.  B,) 
(9)  Nd  eodgli  valse  a  prodarre  la  morta  h  dose  in  generale 

ddle  eantaridl  in  polven  di  grani  17,  peso  austriaco. 

(DoU.  B.) 
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rMi^iude  tlinque  MperimeDll ,  in  MgnHo  ài  qdalt  là 
ii«!rciK6pia  Venite  itltrapràa  ho  b  3o  óre  ddpo  U 
tnottè  Oolls  «tiU  di  rinvenire,  H  jbùé  poMlbitè,  le 
Pagliette  |rib  %olte  «ecénniKé. 

Bipalitwiiao  t  *  >-  EipbiU  là  dinitniióne  dèi  icaah 
iImIò  in  queato  «perimento,  daì  mtuo  all'oHgióe  àdìk 
Mda  (òoMe  l'Autore  Eia  utnpre  folto  in  taitì  i  rati- 
eeUÌiì)i  fl  quindi  la  tiroonforeiiiiB  péttòrale-à^cdUre, 
1b  prova  Ri  lltìtoHa  allò  «coptf  dì  pródnrré  lio  avveltf- 
nritnenli  deiittuoto  per  ringeiGonè  delle  cMitnIdl  ìé- 
tàtm  tbétéoìàlB  tigli  nlimenti  Mrfìdi.  Rè  tennèroi  Ado> 
perete  ao  delle  {»h  grbwe  del  péto  di  i  gtaiàiàì  (36 
grani,  peis  vecchio)  ìntrodaccDdóle  coperte  di  una  crb- 
(ta  di  griuo  e  di  mollica  di  patte.  Nelle  prime  i4  "'^ 
oomparven  I  seguenti  ièiiòméni  i  lingblóùi ,  tiànleb 
Frequenlif  un  solo  vomito  di  fmiicotilà  bìancastrd, 
fllifanne,  metfecilfita  à  materie  alimeiltari,  bel  meno 
delle  quali  9  cantàridi  ìnliei%  :  perdita  cbàipleta  di 
appéitrto  ;  aste  viva,  éòUtiriua  ;  respltaiìone  itequéiile 
atfctantC;  movimenti  d'inquietudine;  agitacione,  la- 
fnenti,  ébbajanleiiti  j  qnindi  diàiinutìone  considerabile 
di  fbnei  decubito  (riibligata  luH'uno  o  sull'altro  latd. 
Ddtf  oK  dtopo  l' ingesliotie  del  veleno ,  fremiti ,  bri- 
vidi o  movimrati  convulaivi  involontarj  nelle  mem- 
bnl  adddmiiMli  o  (oracìcbe  àtì  destro  lato  lolamente. 
Tre  ore  ddpo  generale  tremore,  rosieita  proauncia- 
tlMÌAia  della  lingua,  e  delle  cnnginntive  oculari  e  pal- 
pebrili. Etieettuala  Una  stria  evacoacione,  non  comparve 
alcuna  iBarlea  alvina.  Niente  di  rimarctieTole  agli  or- 
gani gettiteli  éitenii,  QueMo  «tato  di  mal  estere,  poi 
di  soSérrttta  dur&r  i4  o  9o  ore ,   in  expo  «"^  1^^" 
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oominciò  il  cane  a  ristabilirsi ....  Tre  giorni  dopo, 
fatta  ecoerione  di  ud  resto  di  aneiaqiento ,  era  entrala 
nelle  condizioni  fisioloniche,  ed  anehbe  certamente 
sopravvissuto  all'  avvelenamento^  —  Una  dose  più 
forte  sarebbe  stata  necessaria  per  estinguere  questo 
animale:  e  questa  circostanza  avrebbe  indi  offerto 
un,  mezzo  favorevolissimo  per  discoprire  la  presenza 
del  veleno  t  ma  deliberò  rÀ.utG(re  di  risparmiarsi  quesHi 
facilità ,  epperò  sacrificò  ed  appese  Tanimale  il  giorno 
istessOy  60  ore  dopo  l'amministrazione  del  tossico.  * 

Raccolse  le  cantaridi  ritirate  dalle  materie  vomita- 
te,  e  le  dispose  sopra  una  piastra  di  legnq,  segnai» 
N.°  I.  per  servire  di  pezza  di  convinzione. 

Durante  la  sospensione  il  cane  ha  r^so  delle  ma- 
terie fecali  verdastre,  molli,  polpose^  formate,  che 
si  raccolsero  (N.^  a). 

Ventisette  ore  dopo  la  morte,  e  93  dopo  il  prin- 
cipio dell'avvelenamento  si  fece  la  necroscopia.  —  Ser 
parato  il  tubo  intestinale  dai  suoi  attacchi  peritonea- 
li^ fu  levato  in  tre  porzioni  distinte,  comprendendo 
la  prima  l'esofago,. lo  stomaco  e  il  duodeno;  la  se» 
conda  il  digiuno  e  V  ileo;  la  terza  il  cieco,  il  colon 
e  il  retto.  Ogoi  pezzo  fu  vuotato ,  gonfiato  d'  aria  e 
seccato  isolatamente. 

Nello  stomaco:  mucosità  filiformi,  sanguinolenti, 
estratte  per  espressione.  Nel  suo  mezzo  un  residuo  di 
corda  masticata,  assottigliata.  Colla  diseccazione  com- 
parvero alcune  pagliette ,  abbastanza  larghe ,  prove- 
nienti dagli  avanzi  delle  cantaridi  (pezza  N.°  3). 

Nel  tenue  intestino:  materie  mescolate  a  molto  san- 
gue.  Perfettamente  evaporate  sino  a  siccità ,  si  con- 
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lervirono  per  sei  meli.  Sciolte  quindi  nell'  eJcoolè 
bollente,  e  questo  evaporato,  si  videro  8  o  io  pa- 
gliette brillaDti,  a  riflesso  verde  metallico  (pexia  N."  4)> 

Nell'intestino  crasso  materie  fecali;  alcune  formate 
«  dure ,  altre  molli  e  polpose ,  e  di  colore  verdastro. 
Tanto  le  prime  come  quelle  espulse  al  tempo  della  so 
■pensione  (  p«iu  N."  a  )  offersero  il  medesimo  aspet- 
ta Si  vedevano  e  alla  superficie,  e  nell'interno  j  dei 
pesa  di  piedi  e  di  elitri,  e  dn  cor^  intieri  di  canta* 
ridi.  In  meuo  delle  prodette  materie  agglutinate  fra 
di  loro  si  trovarono  i  rimasogll  di  una  corda  sottile  ^ 
fra  i  quali ,  come  pure  in  quelle  materie  si  raochii^ 
devano  partioelle  di  cantaridi  più  o  meno  grandi,  e 
solidamente  incastrate  (pezsa  S.^  5). 

Postele  altre  materie  in  maceraùooe  per  a4  ^omi, 
si  stesero  sopra  tre  piastre  di  votro,  e  si  evaporarono 
•ino  a  perfètta  seccbeua.  Brillò  allora  ona  gran  quan- 
tità di  pagliette  (pesza  N."  6)  eaù  fine,  eome  quella 
fornita  dalla  polvere  di  cantaridi ,  lo  die  si  vedrii  in 
s^uito. 


438 

di  Bmgert  un  ai veleDAfuento  deiiituoso  prodoHo  d#lta 
polvere  dì  cànlaridi  mesoolato  agli  alimenti 
U4|uidi.  fiominiaislrò  quindi  ad  ima  oagnoliDa 
Pdf  ec«  di  cantaridi  s  grammi  5o  oantigr.  |ì^ 
Gratto  •  •  •  .  a  »  So 
Pane  •  •  •  •  a  «  So 
Tre  ore  dopo  le  diede  un  gr.  e  So  oentigr.  della  Ueifa 
poWeM»  sospesi  in  90  grani  di  acqua,  I  fenomeni  mor* 
bosi  analoghi  a  quelli  del  casq  precedente:  rimarcando 
che  il  vomito  e  le  convulsioni  in  questo  furono  molto 
frequenti,  colla  perdita  di  forse  deir  estremità  inferìp» 
ri.  Bigetto  Tanimale  quasi  la  meta  del  veleno.  Poche 
ore  dopo  fu  sottomesso  ad  una  seconda  dos^  di  pol'^ 
▼ere  di  cantaridi  con  acqua,  rimpianando  ooA  la  per* 
dita  del  Tornito,  prescindendo  da  una  piccola  quan- 
tità  che  andò  perduta.  Nel  terzo  giorno  l'animale  ern 
manifestamente  meno  ammalato,  e  tutto  portava  a 
credere  ohe  avrebbe  evideqtemente  sopravvissuto  al« 
fanone  del  veleno;  ma  l'Autore  pensò  di  appenderlo 
pelle  stesse  ragioni  addotte  nel  caso  precedente. 

Ventisei  ora  dopo  la  morte^  e  novantacinque  dopo 
f  amfninistrasione  della  prima  dose  della  sostanza  ve^ 
nefica^  fu  intrapresa  li|  necroscopia,  usandosi  le  stesse 
norme,  e4  ottenendosi  gli  analoghi  risultati  di  prima. 

Cinque  pezze  di  convinzione. 

Etfferimenio  IIIJ^  -^-^  Un  cane  fu  adoperato  in  que- 
sto per  vedere  quale  influenza  avrebbe  la  diet^  sulla 
prontezza  e  sulla  gravità  dei  sintomi  di  tosaicasione;  Sì 
leanf  a  digiuno  completo  aMoluto  p^  48  orf ,  avanti 
d'intraprendere  nulla.  —  Due  grammi  eSo. oeoUgr* 
di  polvere  di  cantaridi  meieolate  ad  una  (pmnlJLtà  di 
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GOufvUure  (ufQcienti  per  dare  «Ila  inatta  una  coitti- 
iteota  pillolare.  —  Analoghi  tiotomi  degli  altri  cati 
■urriferiti,  pel  cono  di  58  ore,  ~  Ore  38  dopo  la  morte, 
e  73  dopo  l' ingestione  del  veleno  fu  aperto  U  cada- 
vere. I  rilierì  necrotoopici  coanmili  ■  quanto  N  vid« 
preccdenlem  ente- 
Sei  peue  di  oonviniione. 

Eiperimento  ly." Questo  fatto  colla  vitta  di  rtpro- 

produrre  ciò  ohe  avrebbe  luogo,  ce  il  veneficio  *i  fa- 
ce«w  lentamente,  durante  piìl  giorni,  in  teguilo  ad  una 
ingettioD*  prolungata,  a  doti  ìiuufGùenti,  e  tolto  dif> 
Ctrcali  forme  e  vie,  topra  una  cagaolina.— Una  volta 
pel  retto  io  forma  di  lavativi  «'iDtroduwero  3  gram- 
mi di  polvere  di  cantaridi  in  i5o  grammi  di  acqua. 
EvRCuauoni  alvine  verdastri  ;  altre  sanguinolenti  ;  vo- 
miti di  materie  gialle;  rossore  intenso  e  qualche  goc- 
cia di  tAQgue  al   margine  dell'ano,  ì  cui  sfinteri  in 
oodUduo  stato  di  rilaiciamento  o  di  coutrasione.  Niente 
Del  generale  di  gÌ6  che  nei  casi  supposti  si  é  notato. 
Varie  ore  dopo,    l'animale   perfèttamente  ristabilito. 
_U  giorno  seguente  un  grammo  di  polvere  di  canta- 
ridi mescolata  con  bue  bollito,  iminuuato,  masticato 
Vomiti  ; 
uindi  fra 
ile  a  di- 
lla prova 
icatorio, 
ssenU  u« 
ose  fu  di 
■  fare  48 
—  Con- 
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simili  feiioineni  di  disordini  funzionali  dello  fitomaGO , 
intestini,  polmoni,  ecc.,  negli  altri  casi  superiormente 
notati,  che  cessarono  il  dì  successivo,  nel  quale  si  usa- 
rono un  grammo  e  ^5  centigrammi  di  polvere  di  can-' 
tarìdi  involta  nel  pane  tenero,  e  posta  fra  due  pezai 
di  sottilissimo  prosciutto.  Vomiti  ;  brivido  generale  ad 
ogni  inspirazione;  lingua  rossa  nel  mezzo,  bianca  ai 
margini.  — *  I  quattro  precedenti  tentativi  avevan  durato 
da  sette  giorni, e  l'animale  non  era  ancora  sensibilmente 
indebolito.  Due  giorni  dopo  gli  si  scoperse  l'esofago,  e 
fatta  una  incisione  longitudinale,  vi  si  è  injettato  con 
una  siringa  un  grammo  e  So  centigrammi  di  canta*, 
ridi  in  polvere  con  acqua.  Poi  si  legò  sopra ,  e  sotto 
r  incisione,  e  il  tutto  fu  rimesso  con  cinque  punti  di 
suttura.  —  Visse  V  animale  ancora  24  ^^  ^  feno- 
meni di  tosse;  sforzi  continui  per  vomitare  ;' movi- 
menti coordinati  dei  fianchi,  del  collo,  delle  mascelle 
per  facilitare  questa  disposizione,  andamento  barcol- 
lante, decubito,  ed  immobilità;  54  inspirazioni  per  mi- 
nuto ,  ognuna  seguita  da  un  tremore  convulsivo  delle 
estremità.   Altre  sofierenze  al  petto  di  non    grave  ri- 
marco. 

Ventiquattro  ore  dopo  il  principio  del  quinto  avvele- 
namento ;  tre  giorni  e  sei  ore  dopo  il  principio  dei 
quarto  ;  quattro  giorni  e  sei  ore  dopo  quello  del  ter* 
BO  ;  sette  giorni  e  cinque  ore  da  quello  del  secondo; 
otto  giorni  e  quattro  ore  dopo  il  primo,  avvenne  la 
morte  dell'  animale.  Eccone  i  risultati  : 

Ventisei  ore  dopo  la  morte  si  aperse  il  cadavere.  .^ 
Medesimi  resultati,  come  addietro. 

Questo  esperimento  ha  fornito  20  pezze  di  convin- 
zione. 


44i 

Esperimento  V!"  -^  Egli  è  consecrato  a  riprodurre 
un  afTelenamenlo  ddittuoso  oocasionato  dalla  pol- 
vere di  cantaridi  mescolata  agli  alimenti  liquidi.  La 
aecroscopia  fu  diferìta  24  giorni  dopo  la  morte.  Due 
grammi  di  cantaridi  in  polvere  in  100  grammi  d*  a- 
cqua  ;  quindi  legatura  delle  mascelle  ad  oggetto  d'im- 
pedire le  grida  della  cagnolina  adoperata,  sebbene  i 
▼orniti  non  venissero  impediti ,  sortendo  dalla  com- 
missura  delle  stesse  le  materie  liquide  e  solide  espulse 
dai  medesimi.  Durante  a5  ore  essa  manifestò  i  me- 
desimi disordini  funzionali  notati  nei  casi  sunarrati.  63 
ore  dopo  il  primo  moménto  del  veneficio,  e  25  ore 
dopo  la  morte,  necroscopia  :  l'esame  del  tubo  intesti- 
nate  fu  fatto  26  giorni  dopo  il  veneficio,  e  23  dopo 
la  morte,  conservato  intanto  nell'alcoole. 

Cinque  pezze  di  convinzione,  e  soliti  risultamenti. 

Al  Capitolo  XXI.^  ci  rassegna  il  primo  epilogo  e  le 
conclusioni.  I  risultati  ottenuti  dall'  Autore  in  questi 
5  esperimenti  sono  a  sua  sentenza  rigorosaoiente  ap- 
plicabili alla  medicina  legale  sul  partioolar^  e  stabi- 
liranno sempre  delle  presunzioni  numerosissime,  lor^ 
tissime  ,  e  spessameuie  la  prova  certa  dell'attentato.: 
Gli  fu  possibile  di  ritrovare,  stabilire,  mostrare ,  pre* 
parare  ,  e  conservare  sovra  tante  pezze  di  oonvin-' 
zione  la  presenza  della  polvere  'delle  cantaridi ,  vale 
a  dire 
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tfumero 
itegli 


Pruaa/a  dkl  veia» 


10  Tolte  nelle  materie  dei  vomiti. 

11  —      —  —      dell'alvo. 

3  —  nelle  materie  ritirate  dello  stomaco. 
5  «**  -f^  -^  ^-  dall*iatest.ten. 
9  —  —  —  —  dail'int.  crasso. 
1  —  alla  faccia  intema  dello  stomaco. 
k    ^»  alla  lacc  ioter.  dell' intest.  teoae. 

4  Id,  dell'  intest,  crasso. 
1  —  alla  piaga  del  collo. 
1  -^  nelle  mucosità  esofagee. 


49  Pezù  di  conviusione  per  la  prima 
sene. 


Sì  riportano  al  Capitolo  XXII.^  le  esperiense  di  tera- 
peutiqa.  '-^  la  questo  le  cantaridi  raccolte  nel  primo 
espermesto  dopo  6  mesi  a  mezzo  chat  furono  espo- 
ste nel  modo  sisperiormeate  indicato,  e  poWerìzsate, 
Tennero  unita  ìa  maniera  da  oostUaire  un  TescicanlCy 
che  r  Autore  si  applicò*  in  un  braccio.  Produssero 
dopp  tre  dì  una  flittena.  -^  Si  anverte  però  che  sa- 
rebbe assordo  d'imporre  a  un  medico  incaricato,  d'un 
rapporto,  questo  csperimentOi  come  coedizione  indi- 
spensabile, sine  qua  non^  come  prova  necessaria  all'av- 
velenamento: è  un  sopra  piti. 

SBCOHDA    SBBIB. 


Nei  5  esperimenti  di  questa  serie  la  necroscopia  fu 
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«segMitn  i5f  29,  ipo  e  110  giorni  dopo  il  MppelUmen- 
to;  e  ^1  zneuQ  di  efsi  si  potè  constatare  la  presoasa 
delle  cantaridi,  giusta  quanto  pid  sopra  fu  detto. 

Qsfervati  i  medesimi  sintomi  piti  Tolte  accennati , 
avverte  V  Autore  che  i  meui  dfi  lui  tratti  iu  pratiqa 
Ideile  legoeiiti  investigasiooi  furono  sempre  i  mede- 
fimi. 

.  Nel  V1.^  I^perimento  procura  egli  di  rappresen- 
tare quello  che  succederebbe  dopo  la  morte  della  vit- 
tima, se  fosse  stata,  g^tata  ed  esposta  nell'acqua  per 
una  quindicina  di  giorni.  All'  empiastro  vescicatorio 
diede  di  piglio.  L'esperimento  fu  ripetuto  nello  stesso 
animale  (un  cane),  e  ripetuto  a  mezzo  della  polvere 
di  cantaridi  ^  perchè  la  prima  volta  il  tentativo  fu 
senza  effetto.  —  Offerse  1'  Autore  i3  pcsize  di  qonvint 
9Ìone  a  mostrare  i  soli^  risultati. 

{1  yU.^  J^perimentp^  fu  intrapreso  per  vedere  qu«l« 
influenza  avcel>be  sulla  pptenza  del  veleno  la  tumu- 
lazione prolungata  un  m/ese.  Si  adoperò  la  polvere 
di  cantaridi  sospesa  neU'  acqu9  dopa  un  digiuno  di 
3o  c^.  Morto  npl  giorno  seguente  il  cane,  fu  il  mq 
cadavere  involto  in  un  pezza  di  t^la ,  cbiuiQ  in  una 
cassa  di  abete,  e  sotterrato  il  tutto  a  tale  profondi- 
tà, da  soprapporre  alla  stessa  o"^ ,  65  cent,  di  terra. 
Vi   restò  per  29  giorni  ;  quindi  venne  disseppellito. 

Otto  pezzi  di  convinzione  stabilirono  evidentemente 
anco  in  questa  circostanza  la  prova  del  veneficio. 

Lo  spirito  dell' VIII.^  Esperimento  è  il  medesimo. 
Fu  instituito  colle  cantaridi  in  polvere  mescolate  ad 
acqua  comune,  egualmenta  dopo  una  dieta  di  3o  ore. 
Tutte  le  condizioni  della  tumulazione,  del  disseppellì- 
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mento  e  della  necroscopia ,  e  i  risultafi  di  questa  fu- 
ron  identici  a  quanto  concerne  l'Esperimento  YII.^ 

NoTe  peize  di  convinzione  produsse  V  Autore  sul 
particolare,  col  messo  dei  quali  stabifi  la  preseosa 
del  tossico  esperimentato. 

Esperimento  IX.^  Un  cane  dopo  1'  aTfdenamento 
e  la  morte  prodotti  dalle  cantaridi  intiere,  premesso 
il  digiuno  di  più  di  3o  ore,  fu  lasciato  sotterra  per 
più  di  6  mesi. 

Altri  otto  pesri  di  convinzione  non  lasciarono  al- 
cun dubbio  sulla  certezza  di  constatare  la  morte  es- 
sere avvenuta  per  opera  della  sostanza  impiegata. 

Esperimento  X.^  Quale  influenza  avrebbero  7  mesi 
di  tumulazione  sulla  polvere  delle  cantaridi  ?  Sifieitto 
fu  lo  scopo  di  questo  cimento. 

Anche  su  tale  particolare  si  è  potuto  convincere  il 
solerte  A.,  mediante  otto  pezze,  della  presenza  del 
tossico  usato  o  sospeso  nell'acqua  di  fonte. 

Capitolo  XXIV.^  Come  adoperò  l'Autore  nella  pri« 
me  serie  intorno  ai  risultati  complessivi  de'suoi  espe- 
rimenti, coA  nella  seconda  il  tenore  medesimo  ha 
esattamente  osservato.  Eccolo  : 
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Numero 

degli 

esperimenti 


6    7 


M 


2 
0 
1 
3 
4 
0 
1 
0 
1 
1 


13 


0 
1 
1 
2 
i 
1 
1 
1 
1 
1 


0 
1 
1 
2 
1 
1 
1 
1 
1 
1 
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1 
1 
1 
1 
2 

a 

0 
0 

1 
1 


11 


10 


21 
1 

4 

1 

01 

1 

0 

1 

1 
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.  5  volte  nelle  materie  dei  vomiti. 

4  —      —        —      della  defecazione. 

7  —      —        —     rilir.  dallo  stomaco. 

12  —      —        —     dall' intest,  tenne. 

9  —      —        —      dal  crasso  intest. 

5  -~  al  margine  dell'ano. 

4  —  alla  faccia  interna  dello  stomaco. 
2  —    —    —        —        dell'esofago. 

5  —    —    —        —        delPintes.  ten. 
5  —    —    —        —        del  grosso  InL 

58  peni  di  eonvinaione  per  la  seconda' 
serie. 


Capitolo  XXV.^  Esperimento  di  terapentiot. 

Ripetuta  la  ricerca  terapeutica  precedeatemenla 
enunciata  colle  cantaridi  raccolte  netia  nona  acero* 
sco^a,  non  si  è  potuto  ottenere  alcuna  ▼enacaaaoae; 
loochèi  dair  A.atore  Tiene  attribuito  per  essere  stati 
gTinsetti  vescicatorj  aoo  giorni  nel  cadavere  del  «a* 
«e,  e  per  avere  quindi  perduta  ogni  e  qualunque 
proprietà  epispastica. 

TBBIA   SSaiB. 


Potendo  confondersi  il  brillante  delle  cantaridi  con 
quello  che  riflettono  ,  e  la  limatura  di  rame  rossa  e 
gialla  introdotta  nel  condotto  alimentare,  e  quella  di 
stagno ,   questa  serie  é  applicata  a  dilucidare .  lin  tal 
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punto  d'interesse  medico-legale.  Si  propinò  a  dei  cani 
la  limatura  di  questi  due  metalli  ;  Tennero  essi  quindi 
sacrificati,  necroscopÌKxati|  ecc.,  ecc. 

Riflettendo  in  seguito  che  le  foglie  di  stagno  in- 
fcstite  di  colla  a  differenti  colori,  chiamate  indistin- 
tamente col  nome  di  foglie  et  oro ,  di  oripelli  sono 
spesso  impiegate  ,  e  serYoap  ai  confettieri  per  invo* 
giiere  alcuni  bomboni,  fece  l'Autore  col  messo  di  esse 
ridotte  in  polvere ,  i  medesimi  esperimenti  sopra  in» 
trapresi  a  messo  della  limatura  di  rame. 

L'À.  dà  quindi  un  Prospetto  di  confronto,  pel  quale 
deduce  tali  differense ,  che  torna  assolutamente  im- 
possibile confondere  i  risultati  dei  coleopterì  Tescica* 
torj  con  quelli  delie  sostanse  in  paragone.  Le  canta- 
ridi infatti  danno,  ridotte  in  poUere,  fenomeni  di  av- 
velenamento; non  sono  giammai  visibili  alla  super» 
ficie  delle  materie  raccolte  dopo  la  morte  ^  né  sulla 
mucosa  intestinale  avanti  la  perfetta  disseceasione  di 
queste  partii  sibbene  dopo  \  non  éi  mostrano  giammai 
e  BOB  aderiscono  Sul  parete  del  vase  di  precipitesio- 
na)  la  lavotara  non  ha  alcun  risultato  fiivorevote; 
BOB  precipitano  mai  al  fondo  del  vase,  e  restano  in 
scapensione  ;  sono  seoipre  in  uno  stato  di  divisone 
estrema  ;  conservano  sempre  il  loro  medesimo  splen- 
dore y  riflesso  brillante  ,  verde-dorato ,  giallo-dorato , 
specchiante;  sono  incastrate  nei  messo  delle  materie 
disseccate,  e  nelle  membrane  mucose  sensa  sporgensa 
bì  rilievo  al  toccare  ;  non  si  levano  colla  confricasio* 
Be^  toccate  coli'  acido  nitrico  puro  a  freddo,  alcune 
paglietto  scompariscono ,  altre  cambiano  di  colore,  e 
preodono  delle  variasiont  di  arancio:  la  tnaggior  parte 
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persiite.  Tutto  airoppotto  si  osierva  per  opera  delie 
altre  sottanxe  sopraocitale. 

Capitolo  XXXVlIi.*  latrodusiooe  del  Teleiio  dopo 
la  morte. 

Amminittrato  questo  o  durante  1*  agonia ,  o  dopo 
la  morte^  io  una  porsiono  del  Cubo  alimentare  ,  ove 
sia  questo  gonfiato  e  disseecalo^  presenta  l'aspetto  se- 
guenie:  nel  primo  caso,  non  si  trova  in  tutta  la  sua 
lunghessa,  ma  in  un  sito  limitatissimo  ove  sembra  come 
deposto ì  nel  secondo  caso  le  partioelle  sono  brillanti, 
isolate  qua  e  là,  la  superficie  intema  ne  é  abbondao- 
temeate  aspersa  e  comparisce  nera  ,  rugosa ,  non  pili 
solamente  per  particelle  salienti,  me  per  macchie,  eco. 
Iq  fatti  è  cosa  agevole  il  distinguere  Tuo  messo  dair 
Taltro  anche  al  meno  esperto  in  questo  genero  d'ii^ 
vestigasioni. 

Capitolo  XXXCL^  ed  ultimo.  Conclusioni  genera- 
IL  —  Dagli  esperimenti  finora  accennati  V  Autore  si 
crede  in  diritto  di  tirare  le  seguenti  conclusioni  : 

A.  —  La  presenta  delle  cantaridi  amministrate  per 
entrOj  o  intiere  o  in  polvere,  può  essere  dimostrata: 
I.^  Nelle  materie  dei  vomiti. 
11.^  Nelle  materie  fecali  rese  durante  la  vita. 
III.^  Nelle  mucosità  provenienti  dall'esofago. 
IV.^  Nelle  materie  ritirate  dallo  stomaco. 
y.^  Nelle  materie  ritirate  dall'  intestino  tenue. 
VI.^  Nelle  materie  ritirate  dal  grosso  intestino. 
VII.*  Nelle  materie  trovate  al  margine  dell'ano. 
VIII.^  Alla  faccia  interna  dello  stomaco  (^  « 

IX.^  Alla  faccia  intema  dell'intestino  tenue  <;«  v 
X.^  Alla  faccia  interna  del  grosso  intestino  |  SS 
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B.  -^  Le  traccie  del  Teledo  possono  essére  scoper- 
te» riconosciute,  seguite  non  solamente  ^4  o  38  ore 
dopo  la  morte,  ovvero  ^i^^  98,  gS  ore  ;  8  giorni,  ^6 
dopo  r ingestione  delie  polvere  velenosa;  ma  aneora 
iSy  29,  aoo,  210  giorni  dopo  il  seppellimento. 

C. — Le  pagliette  delle  cantaridi  non  possono  pren- 
dersi per  particelle  »  che  costituiscono  la  limatura  di 
rame  rosso ,  giallo  ,  o  per  quello  delle  foglie  di  sta- 
gno di  colore  detto  oripeìlo. 

La  maggior  parte  delle  pesze  di  convinsione  é  stata 
per  asserzione  dell'Autore  verificata  dai  signori  ag* 
gregati  alla  Facoltà  di  Medicina  (di  Parigi);  dai  me* 
dici  e  chirurghi  dell' Uf&do  centrale;  da  una  nume- 
rosa serie  di  persone  intelligentii  e  versate  nelle  me- 
dico-legali disciplÌQe,.6  da  altre  aneora  di  condizione 
diversa. 
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Rendiconlo  Statìstìco^cUnico  delle  cure  mediche  avutesi 
nei  cmoo  Spedale  di  Rwigo  durante  f  anno  1841; 
amtpUato  dal  dottor  Giusbppb  Babuffi  »  medico  pri" 
mano  deUa  stesso  stabilimento ,  e  membro  del  Col- 
legio medicò  di  Padova. 

Mn  Rovigo  9  Capo  laogo  della  provincia  del  Polesine 
esisle  un  ospitale  che  dalla  tenuità  di  semplice  pia 
Casa  destinata  a  ricoverare  i  pellegrini  e  medicare  otto 
o  dieci  poveri  della  Regia  città  è  salito  in  pochi  anni 
air  importanza  di  Istituto  quasi  Provinciale,  rinchiu- 
dente il  numero  medio  quotidiano  di  j5  in  80  amr 
:malati,  due  terzi  circa  dei  quali  spettano  alle  sale 
mediche,  il  restante  alle  chirurgiche.  — -  Il  Militare 
di  guarnigione  e  i  Corpi  armati  di  sicurezza  politica 
/e  finanziaria  contribuiscono  grandemente  ad  aumen- 
tare l'affluenza  dei  sofferenti  in  questo  benefico  asilo. 
Siccome  io  ne  sono  onorato  della  incumbenza  di 
Medico  Primario,  cosi  pensai  di  esporre  in  compen- 
dio i  risultamenti  nosografico-statistici  in  esso  stabili- 
mento avvenuti  nel  corso  delfanno  18419  sapendo  che 
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I^arte  salutare  avvantaggia  mai  sempre  JalTa  cono- 
scenza dei  fatti ,  avvegnacchè  siauo  essi  esposti  in 
rozza  manierale  non  olfrano  improéte  Btfàofdinari^  o 
nuovi  caratteri.  E  in  vero  ella  è  sentenza  di  tutti  gli 
Autori,  che  due  casi  di  morbo  eguali  perfettamente  non 
occorrano  si  di  leggieri  o  siano  quasi  impossibili,  tale 
identità  venendo  da  mille  circostanze  individuali  od 
eziologiche  distolta^  e  quindi  non  torna  soverchio  giam-. 
mai  lo  studiare  i  movimenti  della  inférma  natura,  e 
messe  recare  alla  industriosa  patologia,  acciò  le  teo- 
riche sue  basi  rinforzi ,  e  più  lume  diffonda  nei  cli- 
nici intelletti.  Per  le  quali  ragioni  mi  feci  io  animoso 
di  portare  oggi  alla  luce  il  seguente  Piro^p^to,  com- 
pilato colla  maggiore  possibile  esattezza. 

Gli  infermi  trattati  nelPanno  giunsero  in  questo  No- 
socomio al  numero  di  689,  dei  quali  576  andarono 
guariti,  62  morirono,  9  furono  dimessi,  4^  rimasero 
in  cura  nel  primo  delF  anno  successivo ,  là  mortalità 
quindi  riusciva  minore  del  9  per  100.  La  tabella  qui 
sottoposta  indica  le  classi  in  cui ,  relativamente  alla 
sede  furono  distribuite  le  malattie  cogli  esiti  rispet- 
tivi :  nella  quale  divisione,  per  amore  di  chiarezza  e  di 
semplicità,  si  ebbe  mai  sempre  di  mira  il  morbo  prin- 
cipale affliggente  V  ibdividno  da  curarsi ,  ommettendosi 
quali  secondarie  le  altre  minori  affezioni ,  a  coi  si  rin- 
veniva le  tante  volte  associata  la  malattia  prima  o 
maggiore.  E  tale  distribuzione  io  feci  a  scopo  soltanto 
di  prefigermi  un  ordine  nella  relazione  propostami, 
non  già  di  offerire  una  classificazione  nosologìca  ben 
ragionata^  imperciocché  io  credo  anzi  che  i  morbi 
sfuggano  grandemente  dai  cancelli  di  una  secca  dì- 
visione  di  generi  e  di  specie,  a  cui  sembrano  appena 
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acconciarsi  con  irfoizo  gli  esseri  materiali  dei  grandi 
regni  della  natura. 


Mdauie  dei  4S44. 


Cefklioo-Bsiche  . 

SpiiuOE.    . 
HefYce  • 
GuttiinJi  . 
Tonoidie  . 

VasooUri-aiteiiose 
Vascolari -TCDOM 
Vasoolari-liniatiche 
Ghiandolari  ertame 
Membcanaces 
Masookri  . 
Aitieolari    . 


•    • 


Di  sede  indetersmiata , 
o  spedficlie     .    .    . 


Totale 


5 


40 
40 

7 

22 
10 
93 
Of 
49 

9 

3 
13 
22 
26 

6 
18 

240 


689 


i? 


26 
25 

2 
19 

9 
62 
70 
45 

6 

3 

12 
22 
26 

3 
17 

229 


2 
I 


X  a 
PI 


576 


8 
10 
31 


22 

11 

3 

2 


2 


62 


•'5 


2 
4 

2 
f 
1 
9 
9 
1 
1 


m 


2 
1 

9 


42 


Mortahià 
per  400 


mm*» 


20     r^ 

25    ^ 

42  %7 

»      a 

•  » 
23  ^3 
12    — 

6  ifi 
22  Ifi 


a      a 
a      » 


16  1^3 


—  5|6 


quasi 
9psrO!K> 


Dae  categorie  di  infermità,  cioè  \t  diaframmatiche 
e  le  ossee  non  si  scorgono  in  questo  prospetto,  perchè 
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diiisd&tta  non  se  ne  ebbero  a  fiattare  nelPanno  in 

discono. 

Vi  si  ìtgge  perà  una  complessiva  mortalità,  che  quasi 
arriva  al  g  per  loo;  ora"  sebbene  sia  questa  non  gran- 
de, par  tuttavia  può.  esserne  qui  data  una  spiegazione 
in. due  £itti«— «II  primo  è,  che  parecchi  infelici  lan- 
guenti in  preda  di  acutissima  malattia  venivano  tra^ 
dotti  al  Nosocomio  soltanto  allora  eh'  erano  agli  estremi 
istanti  della  vita  pervenuti^  e  quindi,  passate  4o  o  60 
ore,  e., talvolta  appena  un  giorno ,  doveano  morire  per 
necessità  ineluttabile:  il  secondo  è,  che  numero  non 
ristretto  di  cronici  morbi  erano  per  la  cura  spediti 
allo  Istituto,  in  ispeciale  maniera  dalle  campagne, 
quandi  gli  stesri,  inveterati  di  troppo  e  negletti,  ave- 
vano ili  S^  ingenerato  nei  miserandi  subbietti  si  pro- 
fonde organiche  mutazioni  che  l'arte  salutare  non  più 
valeva  a  disciorre  ó  rattenere  dal  funesto  di  loro  pro- 
cedimento» . 

CussR  L*  <^  MalaJttie  cefalico-psiddehe* 

Attribuisco  denomittasione  di  cefaliche  alle  infermità 
della  mente/ affinchè  esse  mantengano  un  giusto  rapporto 
colla  intera  classificazione  dei  morbi  qui  sopra  esibita, 
la  quale  si  fonda  sulle  regioni  colpite  dai  medesimi,  o 
sul  loro  substrato,  come  qaislla  delP  immortale  Borsieri. 
E  d'altronde  sta  bene  che  il  semplice  nome  di  intellet- 
tuali o  psichiche  ad  esse  malattie  non  venga  conceduto, 
imperciocché  si  dichiarerebbono  allora  di  troppo  sotto 
forma  immateriale  anzi  che  fisica,  e  quindi,  oltrepas- 
sati i  confini  dell'arte  salutare,  si  entrerebbe  per  noi 
negli  astrusi  :  campi  della  Psicologia  moralizzante,  ed 
indagatrice  dejle  spirituali  anomalie.   Il  numero  dei 
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pazzi  curati  nelPanno  giaoae  a  409  à^i  quali  26  ot« 
tennero  guarigione,  8  morirono,  4  furono  inviati  al- 
r Ospizio  centrale  in  Venezia  siccome  incurabili,  e  a 
restarono  sotto  osservazione  nello  stabilimento.  Le  ape» 
eie  in  cui  si  divisero  queste  mentali  alienazioni  furo- 
no: i«*  Mània^  nella  quale  il  delirio  si  estende  sopra 
qualsiasi  oggetto,  ed  è  accompagnato   da  eccitamene 
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nia'),  nella  quale  è  il  delirio  fisso  sopra  un  oggetto 
solo  o  sopra  un  piccolo  numero  d' oggetti  con  predo- 
minio d^  una  passione  triste  o  deprimente^  4*"  Demen* 
za^  nella  quale  i  mentecatti  sragionano,  perch2  gli  or- 
gani del  pensiero  hanno  perduta  la  loro  energia  e  la 
forza  necessaria  per  compiere  le  funaoui  cui  vennero 
da  sapiente  natura  ordinati. 

Non  si  fa  cenno  della  classe  T/  ifBs4pdrolp  cioè 
degli  idioti^  perchè  di  auesti  non  ebbesi  ad  osservare 
neppure  un  solo  caso  nello  stabilimento.  Si  offne  qaindi 
il  prospetto  dei  curati  nella  sottoposta  tabeUau 


MaìnUJB 
0ffhUe9inichiehé 


Slaplad 


Monomaniad  •  •  .  , 
Lipemaoiaci  •  .  .  • 
Dementi 

Totale    . 


Ound 


11 

10 

9 

10 

40 


Moni 


10 
7 
S 

6 

26 


f 

2 
S 
3 


II 


■ÉM 


■    f- 


BimtMi 


i 

» 
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Otn/v*  -*-  L'aogusUa  dello  tpasio  in  questo  no- 
socomio ,  la  posizione  saa  qnasi  centrale  della  città  y 
la  mancanza  di  annesso   terreno  con  piantaggioni ,  e 
di  nn^  acqua  corrente  che  si  presti .  con  sollecitudine 
alla  mondezsa  ^  tà  A  che  gli  ammalati  apiretici  ed  i 
convalescenti  non  possano  trovare  un  recinto  ameno, 
ove  a  cielo  scoperto  libare    angaria  para,  e  per  tale 
maniera  rinvigorire  le  fiacche   potenze  e  la  pristina 
sanità  ristorare.   Ma  deggiono  invece  limitarsi  .a  ri- 
stretto cortile  e  brevissimo  chiostro,  il  perchè  vigono 
più  pertinaci  protrarsi  i  resìdui  delle  loro  quasi  vinte 
lezioni,  le  quali  incontrano  una  causa  a  procrasti- 
parsi  anco  nella  atmosfera  di  troppo  inceppata  dalle 
abitazioni  particolari  che  fanno  cerchia  allo  stabilimen- 
to«  Per  tale  maniera  i  maniaci,  ai  quali  la  scienza  mo- 
derna apparecchiò  in  Italia  agi  e  quasi  mollezze  ad 
utile  scopò,  non  hanno  qui  che  uno  stanzino  di  re- 
clusione finché  sono  grandemente  aberrati,  e  la  sala 
comune,  quando  mostrano  ritornato  a  giustezza  P uso 
della  ragione.  Egli  è  quindi  che  il  luogo,  al  mìgliora- 
«neuto  del  quale  alcuna  opera   ragguardevole  fu  già 
intrapresa  e  il  pensiero  veglia  dei  magistrati,  offre  im- 
possibilità materiale  di  dirigere  in  sullo  spirito  una 
medicatura  non  di  fìtmacia,  ma  di  filosofici  argomenti 
atti  a  produrre  sensazioni  studiate,  e  a  cancellare  i  tor- 
ti raziocina  e  le  fallaci  sentenze*  Dovea  pertanto  ogni 
sussidio  ridursi  alla  fisica  curagione,  la  quale  ha  con* 
sisti to  in  drastici,  digitale,  salassi,  applicazioni  ghiac» 
date  sul  capo,  bagni  universali  o  tepidi  o  freddi,  e 
soprattutto  in  alte  dosi  di  tartaro  stibiato.  E  qui  è 
meritevole,  io  credo,  di  particolare  menzione  il  caso 
di  certa  donna  Ghiarion  Zaucarli  del  prossimo  vtlag- 
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gjo  di  Borsea,  che  aberrata  essendo  neir  intelletto,  fu- 
ribonda,  rattratta  per  convulsioni,  minacciosa  a  chic- 
chessia, abbrutita  direi  quasi,  e  ravvolta  trammezzo 
alle  paglie  del  suo  letto  da  lei  in  mille  cenci  piti  volte 
stracciato,  risanò  perfettamente  in  33  giorni  aÌP incirca 
a  solo  mezto  delle  frizioni  al  dorso  colle  pomate  di 
josciamo  e  di  belladonna^  imperciocché  non  era  fat- 
tibile impiegare  interni  rìmedj.  La  malattia  datava  da 
QQ^  epoca  recente,  né  erano  ignote  le  cause,  e  per  la 
cara  erane  invitato  consulente  anche  il  solerte  diret- 
tore dello  stabilimento,  il  signor  dottor  Bitrtolomeo 
Pignolo. 

In  generale  i  maniaci  che  si  ebbero  a  trattare,  ap- 
palesavano ana  costituzione  corporea  piuttosto  lassa  ed 
irritabile,  appartenevano  alla  numerosa  casta  dei  vil- 
lici, ed  erano  una  gente  di  tempra  rozza,  e  manche- 
vole di  qualsiasi  intellettuale  coltura;  dalla  parte  su- 
periore della .  provincia  veniano  trasmessi  i  maniaci 
talvolta  furenti;  dalla  inferiore,  che  sente  alcun  che 
di  palustre,  i  lipemanici  ed  i  pellagrosi.  Presi  unita- 
mente aveano  V  età  media  degli  anni  4^9  ano  solo  fu 
settuagenario ,  e  a  non  aveano  raggiunti  i  ao  anni. 
Erano  in  gran  parte  recidivi  di  preceduta  alienazione 
mentale.  Riguardo  al  sesso  non  vi  ebbe  un  predomi- 
nio dissimile,  imperocché  furono  uomini  aie  donne  ig, 
come  pure  le  cause  si  riducono  a  quattro,  amore,  pel- 
lagra, religione,  e  patemi  tristi  dell^ animo.  —  Si  ebbe 
solo  un  uomo  di  60  anni ,  mentecatto  per  superstizio- 
ni, e  specialmente  per  invincibile  terrore  del  fuoco 
reale  e  più  di  un  fuoco  immaginario  che  egli  si  creava 
mai  sempre  ardente  dinnanzi  agli  occhi ,  sulle  sue  ma- 
ni, nel  letto;  varietà  di  monomania,  cJiMo  pensava  di 
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esprimere  col  vocabolo  aggiunto  di  pirafoUca.  Se  fu- 
reno  i  guariti  N.^  a6  \  non  è  a  tacersi  per&  che  7  dei 
medesimi  ricaddero  akant  mesi  dappoi  oella  infermità 
primitiva»  e  per  cura  in  questo  ospitale  eseguita  ri- 
tornarono migliorati  alle  rispettive  loro  famiglie.  Fu- 
rono 5  soltanto  le  manie  con  furore,  e  tutte  andarono 
a  guarigione  sollecita  «  costante. 

CussB  IL*  «-«  Malattie  c^ciico^^ckt* 

Si  dà  il  nome  di  malattie  cefalico-fisiche  a  quelle 
che  per  caratteri  anatomico-patologici  si  appalesano 
anco  nelle  autopsie  siccome  aventi  sostanzialmente  e 
primariamente  lor  sede  nei  visceri  rinchiusi  dal  cra- 
nio^ mentre  le  malattie,  per  le  quali  i  cadaveri  non 
danno  indizii  di  alterazione  nella  massa  cerebrale|  e 
per  le  quali  la  sintomatologia  accennava  a  ritenere  pa- 
recchi segmenti  delP  apparato  nervoso  idiopaticamente 
o  consensualmente  ammorbati ,  furono  riposte  nella  se- 
rie delle  affezioni,  cui  spetta  il  peculiare  appellativo 
di  nefvee. 

E  mentre  a  questa  ultima  classe  si  toglieva,  per 
esempio,  la  apoplessìa  a  fine  di  annoverarla  in  seno 
alle  cefaliche,  vi  si  ammettevano  alcune  neuropatie 
di  forma  estesissima,  nelle  quali  le  funzioni  delF in- 
telletto e  la  loquela ,  esercitandosi  regolarmente ,  re- 
stava incerto  il  curante  sulla  precisa  località  della  mu- 
tazione patologica,  che  ne  costituiva  la  causa  pros- 
sima o  la  essenza. 

Ciò  premesso,  vengo  ad  annuuciare  che  le  malattie 
cefalico-fisiche  in  questo  nosocomio  curate  nelPanno 
decorso  salirono  al  numero  di  40,  delle  quali  guari- 


457 
ronò  a5;  IO  andarono  a  fine  letale  ;  una  fu  dimessa 
per  incacabitità,  e  4  restarono  sotto  ossetTaaiones  coitte 
apparisce  dalla  qui  annessa  tabella* 


Malattie 
otfalieo'fimóhé 


CUKOti 


itorU 


Eaoeftiiti    • 


•    • 


Meoiogia 
£aceialo-«ploia 
Gastio-mènlnglU 
Siib-meoiiigiU  . 
Deliilaoi  tremens 


ram 


•    •    » 


poto 


Apoplessie, .    . 
fimfplesle  e  panpl^ 


Totale    • 


4 

S 
2 

« 


2 
3 


«o 


25 


9 
I 


- 


I 


a 


10 


V 

3 


Ossetv.  —  Gettando  nn  rapidissinio  sguardo  sugli 
individui  che  sofferirono  le  indicate  malattiei  io  scorgo 
a  prima  giunta  che  dominarono  esse  in  persone  aventi 
appena  tocca  la  età  virile,  o  non  pervenute  alla  vee* 
ehiezza  ;  che  il  sesso  maschile  ne  veniva  primieramente 
colpito,  e  che  le  cause  motrici  erano  soprattutto  Fin* 
freddamente  nelle  ore  notturne  per  alcuni  uomini  ascritti 
ad  armato  servigio,  e  per  altri  hi  insolazione  e  l'abuso 
deir  acquavite  e  del  vino.  La  cura  veniva  diretta  se- 
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oimdo  le  viste  della  scaoia  italiana,  e  si  ebbe  profitto 
daUe  ^«ottra«iom  sangingne  generali*  e  locsli  generìMa- 
mente  instituite,  dai  prej^arati  aatimoniaU,  e  più  dal 
loro  prìncipe  il  tartaro  emetico,  dalla  digitale  in  in- 
fusione, dall^  acqua  di  -  lauro-cereso ,  dagli  epispastici 
cantaridati,  ^  finalaiente  d^l  ghiaccio.  La  durata  me- 
dia di  quéste  medicature  feliceniente  riuscite  io  credo 
at  linntaase^'paihndo  dei-easi  più  gra^,  fra  i  giomi-So 
e  i  4o  airincireai  se  non  che  un  certo  Tnrri^  guar- 
dia di  confipe,  affetta  da  gravissima  encefalo-spiaite  e 
cistite,  dimorava  nolPospitale  dai  primi  di  luglio  fino 
al  i6  settembre^  perchè  la  malattia  più  volte  sedata 
e  riaécesa  itaostrai^si  olfremodo  ribelle  alla  terapia, 
che  ne  trionfi  in  ultimo  perfettamente.    ' 

A  questo  caso  speciale  può  associarsi  congrnamente 
un  encefaloispleipite,  guarito  nel  miljtare  Mascheroni , 
che  aberrato  di  niente^  neirj^rdore  di  una  febbre  ar- 
ditissima balzò  da  un^alta  finestra,  cadendo  in  sul 
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nudo  terreno,  e  riposando  commorióne  cerebrale  e 
dei  visceri  tutti  del  tronco:  co^  anco  puossi  ricor- 
dare una  ineningo-encefalite  per  resipola  facciale  tra- 
scurata e  repressa,  malattia  che  si  trattò  due  giorni 
nello  stabilimento,  e  poscia'  apprestò  nn  cadavere  in 
cui  i  vasi  del  eerebro  si  trovarono  riboccanti  di  san- 
gue, e  quel  viscere  qua  e  là  si  vide  cosperso  di  princi- 
pi! marciosi.  ->—  Non  cori  sinistramente  riuscia  un  altra 
caao  di  reaipola  alla  faccia  retropnlsa  e  trasmutata  in 
iFeemente  ence&lite,  cui  tennero  dietro,  come  crisi  be- 
nefica alcuni  ascessi  alle  regioni  zigomatica  sinistra  e 
aotto^maacellare,  dopo  i  quali  intervenne  nn  invidiato 
bene  stare,  per  quantunque  l'infermo  fosse  molto  avanti 
negli  anni.  Non  sar<5bbero  eglino  questi  fatti  un  ottimo 
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puntello  alla  umorale  patologia  ^ei  iioatrì  padri  ed  alla 
contrastata  dottrina  delle  metastasi  di  materia  ?  B  a 
q^uegli  ormai  vieti  insegnamenti  potrebbeai  anche  con- 
ile quantVio  m^ebbi  a  vedere  in  una  vecchia  infelice 
colpita  da  apoplessia  della  specie  sierbsa  ^  che  si  riebbe 
a  suIEcienza  sotto  V  applicazione  contemporanea  di  ire 
brghi.epispastici|  1  quali  tribotarono  un  umore  bianca* 
stro, a  profluvio  copioso, inaspettato  e  durevole;  sicché 
^  chiudersi  delPaono  null^  altro  acculava  quella- sofie* 
rente ,  fuor  che  morbosa  lassezza  delle  muscolari  po- 
tenze,  e  comparendo  in  elenco  fra  i  rimasti  nel  i84a , 
visse  immobile  nel  suo  letto  fino  ai  4  di  marzo,  in  cui 
passò  estenuata  4^  consunzione  senile. 

E  porrò  il  termine  a , queste  osservazioni  citando  il 
militare  Olivieri ,  che  in  pochissimi  di  mancò  ai  vivi 
per  encefalo-spinite  violenta  con  finale  paralisia  di  ve- 
scica ed  annichilamento  del  tatto ,  nelF  autopsia  del 
quale  fu  rinvenuto  un  considerabile  ammollimento 
della  polpa  midollare  e  corticale  del  cerebro  :  e  mi 
soccorre  alla  mente  anco  un  militare  tedesco,  che  per 
encefalite  ofieriva  il  fenomeno  della  paralisia  incrociata 
delParte  toracico  destro  e  delParto  addominale  sinistro, 
malattia  chiamata  rarissima  dal  Chomel  e  dal  Rastan, 
e  che  passava  ad  esito  il  più  fortunato. 

Glasse  IIL'  «-^  Malattie  spinalL 

Poche  erano  le  malattie  interessanti  il  midollo  spi- 
nale che  io  trattava  nel  nosocomio,  ed  anzi  a  sole  sette 
si  riducevano  esse  ^  e  non  venivano  coronate  da  un 
confortante  successo.  Individui  di  età  provetta ,  con* 
tristati  lungame9te  dalla  infermità,  ed  a  sladii  eleva- 


tissiiui  dì  questa  nello  Stabilimento  tradotti  \  non  of> 
ferivano  aperanse  di  risanare.  La  cara  è  consistito 
talvolta  in  deplezioni  sanguigne  a'iati  della  spina  dor» 
sale  e  nella  flebotomia,  n^li  epispatid^  nelPoso  non 
|iarco  delle  infusioni  d*  amica  e  di  valeriana,  e  si  im- 
piegava  pure  T  estratto  di  noce  vomicai  e  Pacre  tos- 
sicodendro,  e  finalmente  la  medesima  stricnina  ^  e  non 
si  ommettevano  secondo  i  casi  le  fnrioni  o  narcotì* 
die  od  ecdtanti.  Dae  soli  con  tu  mezzi  toccavano  la 
goarigione,  3  passavano  ad  altra  vita,  dae  rimanevano 
ai  primi  deir  anno  sotto  medicatura ,  come  si  scorge 
dalla  tabella  qui  sotto  tracciata.  Le  cause  pajono  fos» 
sero  precipuamente  Pabnso  dei  liquori  alcoolici^ 


Hfrthitiif  ifinaU 


Canai 


Mòrti 


SpliM    acnte  ed  e&oe- 
fdilS   •    •    •    i    •    ^ 

Spiniti   le&le  e  timpa* 
nite 4 


Hialite  000  patalitis 
MedDgiCe  spinale 


Totale    . 


2 

2 


IWi«P 


s 


a 


a 


^ 


OsseìV.  ^  La  grande  mortalità  di  queste  malattie 
che  è  superiore  ad  ogni  altra,  e  die  io  trovai  salire 
quasi  alPenorme  cifra  del  43  per  i  oc ,  6  conoscere 
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h  enfinenttt  importanza  dellp  spinale  midollo  nella 
economia  della  vita,,  ed  in  pari  tempo  la  debole  effi- 
cacia della  attuale  medicina  su  quel  viseere  nobilissi- 
mo, il  quale  sembra  starsi  inaccessibile  alle  esteriori 
potenze  tanto  dannose  quanto  terapeutiche,  incarce- 
,rato,  com^è,  nella  sua  robustissima  teca;  viscere. che 
8i  direbbe  slegato  intieramente  dalla  vita  vegetativa , 
sa  cui  ha  la  medicina  odierna  il  suo  impero  piìk  at- 
tivo, e  per  la  quale  fa  passare  i  suoi  farmaci  anco 
diretti  alla  vita  sensifera,  se  eccettui  forse  il  solo  ca- 
lorico e  la  frankliniana  scintilla,  che  vi  giugneranoo, 
io  credo  direttamente.  E  infatti  i  professori  Mcuian^ 
nini  e  Ifamias  applicarono  con  profitto  nelle  paraliaie 
la  elettriciti  ;  ma  questo  imponderabile  potentissimo 
non  era  da  adottarsi  nella  perigliosa  situazione  di  qae^ 
pazienti,  ch'io  trattava,  impei'cioccfaè  lo  emaciamento 
di  essi,  e  le  complicazioni,  e  il  languido  soffio  vitale 
ad  ogni  istante  miiiacciato,  reclamavano  soccorsi  più 
pronti  e  decisivi  che  Pelettrico  non  fosse,  il  quale,  in*, 
nanzi  che  giovi»  deve  a  centinaja  di  scosse  e  per  molti 
e  molti  giorni  inanimare  le  intorpidite. nervee fibrille^ 
La  ricovrata  Antonia  Rosillo  dimorò,  avanti  di  mori* 
ce,  per  sole  36  ore  nello  Stabilimento  affetta  da  spi*, 
nite  e  successiva  idrorrachia  ed  encefalite*  I  sintomi, 
presentati  in  quel  breve  lasso  di  tempo  furono  immo*. 
bilità  degli  arti  sinistri,  convulsiva  agitazione  dei  de* 
atri  •  fisonomia ,  e  soprattutto  lo  sguardo  instupiditi , 
loquela  sospesa,  inazione  delia  vescica  orinaria  ,  prò* 
strazione  universale,  senso  di  dglpire  luogo  la  colonna: 
vertebrale;  escrescenze  condilomatose  alle  labbra  pu« 
dende ,  labe  sifilitica  inveterata  e  profonda*  Si  vide 
nel  cadavere   una    macchia  gangrenòsa  al  sacro  che 
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fece  meraviglia  dopa  tanta  brevità  di  malattìa,  e  ne 
accennava  il  maligno  carattere  :  raccolta  di  4  in  5 
oncie  di  siero  sanguinolento  nel  cranio}  materia  ge- 
latinoso-pariforme  negli  interstizj  frappósti  alle  cir- 
convoluzioni intestìniformi  del  cerebro  tramezzo  alle 
membrane  vascolosa  ed  aracnoidea  \  fragilità  somma 
dello  sfenoide  che  al  minimo  urto  si  spezzava,  forse 
profligato  dai  celtici  influssi;  finalmente  una  ragguar- 
devole raccolta  di  stero  nella  meninge  involvente  la 
midolla  spinale  assai  ammollita* 

A  questo  caso  particolare  con  dettàgli  narrato  ag- 
giungerò un  cenno  sopra  una  ragazza  di  i6  anni  che 
stette  in  medicatura  due  mesi  ed  oltre,  per  una  spi- 
nhe  lenta  con  pertinace  timpanite  ,  le  quali  imperfe- 
zioni cedettero  appieno  sotto  Fattività  dei  salassi,  dei 
preparati  marziali,  della  noce  vomica,  delPassa  fetida, 
della  gomma  ammoniaca,  degli  infusi  d^arancio,  della 
fasciatura  graduale  del  ventre,  e  degli  spessi  cH«^ 
steri  di  camomilla.  Ed  una  piti  volte  recidiva  menin- 
gite spinate  in  un  nomo  gracilissimo ,  oltremodo  in*= 
fiacchito  é  macilente,  merita  per  ultimo  di  essére' 
mennonata,  in  -quanto  che  parca  ripetere  sua  orìgiite 
e  mantenersi  dal  vituperevole  onanismo^  e  procedere 
altresì  strettamente  congiunta  ad  una  spontanea  blen- 
norrea  uretrale  per  guisa  che  il  muco  ne  usciva  con- 
taminato di  sperma.  Questa  malattia  finalmente  si  de- 
bellava con  emissioni  di  sangue  con  V  atropa  bella- 
doma,  coi  preparati  di  china,  colPassa  fetida  per  uso- 
interno  e  per  clistere,  cogli  epispatici  a'  lombi  e  coi- 
senucapii  ;  ed  a  questa  guarigione  è  passato  sopra 
già  nn  anno  intero  senza  che  mai  l'individuo  abbia 
avvertilo  indizio  alcuno  dalla  pregressa  infermità. 
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Classe  IV  *  —  Malattìe  ncwee. 

Ella  è  questa  una  messe  intricata  da  triboli  e  spi» 
ne,  onde  anche  i  profondi  patologi  si  avvidero  venire 
attraversate  le  di  loro  osservazioni  e  conseguenti  dot*» 
trine.  A  molte  prove  io  ai  convincea,  che   alcuni  ri- 
medi! adoperati  in  questo  genere  di  malattie  talvolta 
giovarono  mirabilmente,  tal  altra  sotto  le  circostanM 
medeàme  in  altri  individui,  ,e  perfino  nelPistesso  sog^ 
getto,  apportarono  danno.  Questa  mutabile  facoltà  di 
sentire  la  azione  dei  farmaci  associata  a    identità   di 
fenòmeni  morbosi  mi  fa  calcolare,  che  fossero  àdun^ 
qiie  le  interne  modifioazioni .  nervce  di  variatissima  cs^ 
senza,  abbenchè  le  tante  volte  l'apparato  sintomatico 
sensibile  alF  infermo  e  al  curante  si  mantenesse  uno 
ed  equabile.   La  quale  prerogativa   organic9-mdÌeC(>- 
lace  si  fittamente  recondita  renderebbe  j  cred? .lo,  w9h 
gìone  dei  languidissimi  progressi  che  fece  in   queslai 
branca  di   studii  la  terapia  medica  speciale ,   e  spie- 
gherebbe ad  un  tempo  la  moltiplicità'  farraginosa  delle 
soètanse  suggerite  contro  i  morbi  nervosi    dai  pratiti 
illuminati.    Senonchè  la  vitalità  in  questa   dubbiezza 
di  conoscenze  scientifiche  pare  estenda  vieppiù  le  sue 
tutrìci  potenze  sugli  organici    distemi  df  I  sofferente  , 
e  che.  molte   volte'  vi  imprima  con  assiduo   influsso 
tali  niovimenti  di  reazione,  che  tardo  si  od  imperfet- 
toi,  ma  pure  ne  avvenga  lo  sciogUmelito  delle  accen- 
nate abnonnità.  Ed  infatti  nessuno  ummcò  a  vivi  dei 
%%  che  si  curarono  neiranoo  per  malattie  delle  va- 
rie diramazioni  nervose,  come  dimostra  il  q«B  oftetp 
Prospetto. 


ffik 


Malauk  iie/ve« 


Curati 


:a 


Morti 


m 


•3 

«1 


G6lUO*ll6IIIOtl  •     •     • 

Panlisia  di  veadcs  • 


« 


AwjJM^  p6Cl0lit 

bdiiadl  •  •  I  .  . 
Epilesaie  .... 
Blofiuro^^amo  •  •  • 
BoMnlopia  •  •  •  • 
Sub-neurite  imivenale 

Otitmigitt 
Bailo  di  8.  Vito  . 
NèanlgU  del  Por  Vago 
Flnaiisià  dalla  ^np* 
Odontalgia  .... 


•    •    •    • 


1 


Totalt    . 


I 


22 


1 


19 


Osserv.  — *  Si  notarono  col  nome  di  cefiilo-nearos  i 
quelle  ce&lalgie,  le  quali  non  erano  indicatrici  di  aaa^ 
lattie  cerebrali,  ma  fondate  invece  soltanto  nelle  even- 
tuali alteirasioni  di  alcuni  filamenti  nervosi ,  cBe  ei 
diramano  0  per  le  meningi,  0  pel  cranio  e  di  lai  pe- 
riostioi  od  anche  per  la  cute  capillata,  che  ne  é  Pe- 
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•térlor  legamf nto,  e  non  meritavano  sede  fra  le  ma* 
lattie  cefaliche  alla  classe  seconda  assegnale.  Ed  eb- 
bevi  pure  un  caso  di  angina  pectoris^  la  diagnosi  del 
^ale  si  lasciò  qualche  giorno  indecisa,  perchè  si  vo- 
leano  pure  attribuire  a  qualche  specie  di  asma  gli 
accessi  che  da  ben  4o  giorni  dMmprovviso  assalivano 
il  robusto  paziente,  militare  di  professione  ,  e  di  na- 
scita alemanno.  Ma  il  dolore  acuto  lancinante  dietro 
alio  sterno,  più  a  sinistra  che  a  destra^  il  senso  di 
fasciatura  violenta  al  torace  e  dì  minacciata  soffoca- 
zione, il  torpore  di  un  braccio,  il  polso  né  febbrile 
né  per  intermittenza  di  battiti  innormale,  e  finalmente 
la  brevità  degli  attacchi,  e  la  di  loro  capricciosa  com- 
parsa ad  ore  incostanti ,  erano  caratteri  diagnostici 
differenziali  sufficienti  a  togliere  Pidea  degli  asmatici 
accessi,  che  per  lo  più  assalgono  di  notte,  ed  hanno 
la  durata  oltrepassante  i  5o  minuti,  e  talora  gli  80 
ed  i  100.  Ciò  stabilito ,  e  non  avendosi  colla  esplo- 
razione manuale  e  stetoscopica  rinvenuto  in  alcun  tem- 
po intermedio  ai  parossismi  movimento  esagerato ,  0 
patologico  rumore  nei  visceri  precordiali,  si  stimò  il 
quadro  sintomatico  appartenere  a  semplice  neuropa- 
tia, forse  del  pneumo-gastico,  e  come  tale  si  combat- 
teva coU^  assafetida ,  e  si  vincea,  sebbene  del  resto 
lasciato  fosse  in  non  cale  quella  serie  numerosa  de- 
gli altri  appellati  antispasmodici  e  stimolanti,  in  cui 
Heberden  riponea  tanta  fiducia,  e  contro  cui  si  esternò 
la  proscrizione  da  alcuni  dottissimi,  che  attribuirono 
ad  iperstenia  e  vizii  organici  del  cuore  e  vasi  mag- 
giori il  fatto  delPo/fgfìina  pectoris^  e  la  curarono  perciò 
mediante  evacuazioni  di  sangue.  -—  Un  uomo,  guar- 
dia di  sicurezza  pubblica ,  aveva  il  Ballo  di  S.  Vito 
AniALi.  FoL  ax.  30 


466 

ricorrente  di  3  in  3  mesi  ;  ed  asseriva,  che  dopo  un 
■alasso  praticatogli  alla  giuntura  del  cubito  sei  anni 
inoanxi,  erasi  quel  malore  spigato  non  sole,  ma  an- 
dava esiandio  ai  primi  tempi  congiunto  a  doglie  e 
contraiioni  gravi  di  quel  braccio  che  venne  punto 
dalla  flebotomia.  Entrai  allora  nel  sospetto  che  la  Ce- 
rita  del  nervo  mediano  a  del  cubitale  sia  stata  ra- 
gione del  fenomeno  ;  e  risalando  all'origine  di  questi 
nervi  dai  cervicali  e  primo  dorsale  :,  oppure  riportan- 
dosi col  pensiero  alla  possìbile  offesa  di  quei  nervi 
motori  del  braccio  che,  secondo  Flourens^  Bouillaud^ 
Saucerotle ,  sono  comunicanti  col  lobo  cerebrale  po- 
steriore del  lato  opposto,  si  potrebbe  indovinare  la 
sede  tuttora  ignota  del  patologico  mutamento  produt- 
tore della  medesima  malattia.  Ordinai  l' uso  delle  fri- 
sioni-jdi  belladonna  e  josciamo  al  braccio,  e  gli  estratti 
pirosi  di  queste  piante  da  prendersi  internamente  a 
tenne  dose  ogni  dì.  Ma  f  infermo  ,  che  fruiva  d'  al- 
tronde di  perfetta  sanità,  passato  Taccesso  non  tardò 
guari  a  stancarsi  delle  prescriEioiu  e  della  schiaviti 
nello  Stabilimento,  il  perchè  volle  uscirne ,  e  dovette 
allontanarsi  anco  pà  suoi  officii  da  questa  R.  Gttà. 
Malgrado  eia  nel  passato  mese  io  riseppi ,  non  avere 
quell'uomo  patito  dappoi  alcnn'altra  vibrazione  o  mo- 
vimento morboso,  ed  essere  quindi  in  lui  per  avven- 
turosissima sorte  cessato  intieramente  ogni  v^tigio 
dello  scclotirbe. 

Classe  V.*  —  Malattie  ffitturalì- 
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penduto,  e  della  faringe  ,  e  non  pure  del  palato  so- 
lido od  osseo,  perché,  siccome  apparisce  dal  geneiiale' 
prospetto  esposto  in  principio ,  non  si  ebbero  a  trat- 
tare nell'anno  infermità  che  cogliessero  primitiTamente 
r  osseo  apparato  ^  se  da  questo  generale  principio' 
vogliansi  eccettuare  alcuni  casi  di  lue  venerea  con- 
clamata ,  in  cui  i  dolori  osteocopii  faceano  supporre 
una  consensuale  o  secondaria  irradiazione  morbosa  > 
se  non  alle  ossa  almeno  a^  periosti!.  Gli  esiti  delle 
gutturali  affezioni,  flogistiche  tutte,  furono  eccellenti, 
e  solo  rimase  in  cura  una  tonsillite,  di  cui  si  fera  in 
fine  un  brevissimo  cenno.  Eccone  il  quadro 


Malattie  gutturaU 

Curati 

Morti 

'a 

•2k 

Angine  toniìllBri  •    •    . 
Angine  laringee    .    .    . 

7 
3 

6 
3 

• 

1 

ToUle    . 

10 

9 

• 

m 

1 

Osserv.  — •  Due  sole  angine  tonsillari  si  presenta- 
rono in  grado  elevatissimo  per  guisa  che  erane  messa 
a  tutto  rischio  la  vita  dei  pazienti ,  e  si  dovette  a 
larga  mano  salassare  più  volte  nel  giorno  ,  e  scarifi- 
care le  amigdale  infiammate,  e  sottrarre  con  mignatte 
ripetutamente  P  umore  vitale  dai  capillari  del  collo. 
Il  ghiaccio  e  V  acqua  di  lauro-ceraso  applicati  al  di 
dentro  e  al  di  fuorìi  erano,  si  può  dire^  gli  unici  ri- 
me Jiì  chiamati  a  coadjuvare  Pazione  degli   evacuanti 
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il  sapgiie,  €  V  effetto  ne  riuaciva  mirabilmente  aolle- 
cito.  Un^  altra  tonsillite  era  men  fiera,  ma  ostinata  di 
più;  e  i  saddetti  soccorrimenti  sembravano  di  tarda 
efficacia;  ond^  io  posto  mente  alla  probabile  etiologia 
di  quel  caso ,  cioè  alla  soppressione  d^  una  resipola 
fiicciale,  ordinai  con  profitto  soddisfaicente  ^  si  appo- 
nesse nn  vescicatorio  ad  ambe  le  braccia.  Il  resto  delle 
flogosi  guttarali  corate  al  7.^  dì  risolvea,  e  talfiata 
al  5.^  cessava  di  eccitare  la  febbre  ;  sebbene  non  tntta 
fossero  isolate,  ma  alcuna  ad  epalide,  altra  a  paro« 
tite  andassero  congiunte.  Un  caso  d^  angina  tonsillare 
fi  serbava  apiretico  dalla  invasione  alla  convalescenza. 

Classe  YL*  -^  Malattie  toraciche. 

Le  malattìe  di  petto  furono  in  alto  numero ,  seb- 
bene il  clima  di  queste  terre  sia  mite,  le  correnti  del- 
r  aria  e  quindi  le  temperature  non  bruscamente  mu- 
tabili, la  elasticità  ed  elettricismo  dell'atmosfera  non 
eminenti,  il  livello  non  alto  dalla  superficie  del  ma- 
re ,  cioè  di  soli  metri  7  e  ao  centimetri,  parlando  di 
questa  R.  città  che  ne  è  il  centro,  con  proporzionate 
variazioni  in  più  od  in  meno  nei  secondarii  paesi 
della  provincia.  Merita  peri  di  essere  citata  ,  quale 
causa  occasionale  delle  toraciche  malattie,  la  qui  trop- 
po rimarchevole  umidità  della  notte,  e  la  costumanza 
del  basso  popolo,  o  neghittosa  od  imperata  dalla  in- 
digenza, di  vestire  nelP  autunno  inoltrato  ,  e  perfino 
nel  verno,  panni  di  incongrua  materia  e  tessitura, 
quali  non  valgono  punto  a  salvare  Fumano  individuo 
dalla  stagione  inclemente.  £  nelF  inverno  appunto  am- 
malarono moltissimi  dì  bronchite  e  pneumonite,  e  va- 
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rii  vecchi  per  esse  a  cronico  aodamento  protratte  fi- 
nirono lor  vita)  in  quel  rigido  tempo,  in  .cui,  meglio 
che  in  altri,  pare  ordinato  dovere  qualsivoglia  vetu* 
8tà  deir  immensa  natura  crollare  alfine  e  disfarsi.  I 
soggetti  primieramente  colpiti  dalle  malattie  toraciche 
mi  parvero  in  generale ,  giusta  le  mie  osservazioni , 
distinguibili  in  doppia  categoria.  Altri  veniano  attac^ 
cati  da  poeumonite  attiva  e  pleurite  acuta ,  altri  da 
bronchite  e  tisi  polmonare  :  i  primi  presentavano  i  ca- 
ratteri della  costituzione  fisica  la  più  robusta  ed  at- 
letica con  evidente  iperemia;  i  secondi  alPopposto  af- 
flitti da  infermità  atteggiate  a  lentezza  di  decorso  , 
mostravano  un  abito  assai  gracile  della  persona,  pal- 
lore cutaneo,  fisonomia  oltremodo  espressiva  i  moti 
delP  anima,  lunghezza  degli  arti,  forme  angolose.  La 
quale  differenza  di  substrato  nelle  due  maniere  di 
malattie  considerate  cosi  air  indigrosso  fa  soapettaroi 
che  fìra  di  loro  non  solo  esista  una  semplice  discre* 
panza  di  grado,  ma  anche,  se  io  non  erro,  alcun  di- 
vario di  essenza^  il  quale  scoperto  potrebbe  forse  git- 
tare  alcun  lume  sulla  medica  terapia  delle  imperfe- 
zioni medesime.  Offro  adesso  il  prospetto  delle  tora?- 
ciche  infermità ,  che  si  ebbero  a  trattare  nell'  anno  i 
vi  si  scorgono  puramente  comprese  quelle  tutte  che 
ebbero  per  sede  i  visceri  contenuti  nel  cavo  del  pet- 
to, non  già  quelle  muscolari  o  cutanee  spettanti  al 
parete  di  esso,  perchè  altrove  saranno  annoverate. 
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Osserv,  -—  Nelle  pneamoniti  e  pleuriti  ai  videro, 
piik  che  in  altre  specie  di  morbi,  grandeggiare  gli  ef- 
fetti delle  sottrazioni  del  sangue,  e  più  che  mai  ap* 
parire  compatta  la  solidità  di  quella  crosta  cotennosa, 
che  ne  copriva  il  coagulo  o  crassamento.  Non  cosi  delle 
altre  forme  di  morbo  toracico,  nelle  quali  era  meno 
immediata  la  utilità  del  salasso,  e  meno  manifesta 
r  indole  fibrinosa  delF  estratto  umore  vitale.  Spiega- 
rebbe  il  dottor  Polli  di  Milano  dietro  i  ^uoi  numerosi 
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sperimenti ,  ciò  uDÌcamente  avvenire,  perchè  il  primo 
sangue  si  rappigliava  più  tardi ,  il  secondo  più  pre* 
sto.  Ma  una  ragione  di  questo  rappigliamento  più  o 
meno  sollecito  (date  eguali  le  circostanze  tutte  este- 
riori,  che  potrebbono  influire  per  avventura  sul  san-*^ 
gue  cacciato  dalla  vena)  deve  nelP infermo  annidar- 
si;  e  quindi  non  potersi  andare  smarrito  il  valore  se- 
miologico  Sa  qui  concesso  alla  cotenna  del  sangue, 
purché  sia  quest'  ultimo  sotto  regole  costantemente 
uniformi  considerato  e  tenuto.  Quindi  sarebbe,  a  mio 
avviso,  prezzo  dell'opera  non  già  di  abbattere  in  ge- 
nerale la  espressione  patologica  della  cotenna,  ma  di 
fissare  alcuni  precetti  infallibili,  dai  quali  fossero  sor- 
retti i  chirurghi  nella  estrazione  e  successiva  guaren- 
tigia di  quel  sangue  che.  si  volesse  dal  medico  sotto- 
porre ad  esame  siccome  un  peculiare  elemento  del  sin- 
tomatico apparato;  precetti,  la  deviazione  dai  quali 
rendesse  il  sangue  ottenutosi  niente  più  che  una  sem- 
plice misura  di  sua  quantità  o  meglio  una  massa  in- 
significante dirimpetto  a  chiunque  osservatore  premu- 
roso della  esattezza.  Il  metodo  di  cura  adoperato  fu 
nei  varii  casi  varìatissimo;  e  siccome  era  nelle  infiam- 
mazioni violente  indefesso  e  solenne  il  dissanguare  ed 
il  porgere  rìmedii  ipostenizzantii  cosi  nelle  flogosi  lente 
e  catarrali  di  petto  e  nella  tisichezza  si  usava  assai 
misurata  la  terapia  del  controstimolo,  la  quale  util- 
mente appoggiavasi  anzi  molte  volte  a  rìmedii  di  azio- 
ne direi  quasi  specifica  od  almeno  elettiva,  come  sono 
il  kermes  minerale  e  il  zolfo  dorato  d'antimonio,  il 
colchico  autunnale,  il  fellandrio  acquatico,  l'acido 
prussico,  la  poligaia  virginiana,  la  canfora,  le  piante 
saponacee,  la  trementina >  la  ninfea  bianca,  il  lichc.- 
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ne,  il  verbasco  ed  altri  mucilaginosi ,  non  che  frega- 
gioni «libiate  e  non  infrequenti  epispastici. 

Parecchi  casi  potrebbero,  a  mio  avviso,  essere  qai 
per  la  loro  importanaa  ricordati ,  ma  la  prefissa  bre- 
vità di  qaesta  relazione  succinta  mi  concede  appena 
di  accennarne  alcuno  dei  più  complicati  ;  come  una 
pneumonite  associata  ad  idrotorace  perfettamente  vinta 
in  una  donna  di  mal&re ,  la  quale  poc'  anzi  aveasi 
per  lunghe  cure  guarita,  in  questo  nosocomio,  da  osti- 
nata artrite  sifilitica. 

Così  certo  Panin  Giacomo  di  Borsea,  d^anni  4o,  per 
cinque  interi  mesi  qui  trattenuto»  se  ne  ritornò  infine 
alla  sua  patria  in  istato  egregio  di  ben  essere,  avanzo 
prodigioso  del  più  studiato  a  stetescopio  ed  avverato 
idropericardio  ed  idrotorace. 

Angela  Balfi  per  soppresso  allattamento  Incontrò  lento 
un  processo  morboso  a^  visceri  del  petto,  che  forza  d^arte 
non  valse  ad  infrenare ,  e  che  riusciva  quindi  morta* 
le.  Il  cuor  rammollito,  floscio,  dilatato  ed  un^  idrope 
vasta,  pleurale,  furono  i  risultamenti  primitivi  della  ne- 
croscopia.  «-  E  finalmente  il  militare  Giovanni  Stella,  che 
riportò  un  tempo  violentissimo  urto  dalle  corna  di  un 
bue  nel  lato  sinistro  del  petto  ^  sicché  ne  Venne  ro- 
vesciato a  terra,  mori  in  sul  finire  dì  ottobre  per  ma- 
lattia al  torace  sinistro.  Sparato  il  cadavere,  tutto 
era  normale,  tranne  la  cavità  sinistra  del  petto,  che 
era  occupata  da  un  vasto  sacco  membranoso  e  fluttuan- 
te, d^  una  esterna  superficie  fimbriosa,  e  direi  quasi 
fungosa.  Fatto  un  taglio  in  esso,  ne  usciva  straboc- 
chevole onda  dì  siero  che  entro  vi  stava  nella  apprps* 
simativa  quantità  di  8  in  io  libbre.  Il  lume  di  quel 
sacco  già  liberato   dallo   siero  era  intersecato  da  ai- 
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cani  legamenti  fibrinosi  che  passavano  da  un  punto 
all'altro  della  interna  superficie  di  esso,  la  quale  era^ 
siccome  la  estema,  tutta  cospersa  di  fungosità  e  di 
fimbrie.  La  parete  di  questo  sacco  era  dello  spessore 
di  oltre  una  linea,  ed  in  alcuni  punti  forse  di  due. 
Esplorato  con  attenzione  col  soccorso  della  vista  e  del 
tatto  ogni  segmento  di  questo  patologico  recipiente  ^ 
lo  si  trovò  da  ogni  banda  cieco»  e  non  rinchiudente 
in  sé  il  viscere  principale,  voglio  dire  il  polmone  si- 
nistro, di  cui  non  aveasi  scoperto  ancora  una  traccia* 
Si  ricorse  allora  alla  insuflazione  nei  bronchi,  e  si  vide 
tumefarsi  un  tratto  della  descritta  otre,  laddove  stava 
essa  aderente  al  pericardio  ed  al  posteriore  mediasti* 
no.  Incisa  ivi  allora  quella  sierosa  patologicamente  ad- 
densata, si  vide  in  realtà  esservi  di  dietro  il  polmone 
compresso  ed  avvizzito  fino  ad  una  estrema  picciolet* 
za,  sicché  rappresentava,  direi  quasi  la  forma  di  una 
grossa  membrana  di  fosco  coloro  e  di  tessuto  paren* 
chimatoso  rinchiuso  fra  il  mediastino  6  il  sacco  de» 
scritto. 

Questo  polmone  o  rudimento  polmonare  non  avea 
segnali  di  suppurazione,  non  dì  flogistico  injettamen* 
to  :  soltanto  addimostrava  qualche  granulazione  migliai 
ri-forme,  che  forse  corrispondeva  a'  tubercoli  naseenti. 
Questa  interessante  necroscopia  presenta  un  esemplare 
rarissimo  e  splendidissimo  di  un  idrope  saccato  e  pa- 
rassito a'  danni  del  polmone  sinistro. 

Classe  VII.*  -—  Malattie  addominali* 

Anche  di  queste  inierini^à  si  ebbero  a  trattare  in 
buon  numero,  e  furono  sovente  accompagnate  da  sin- 


474 

tomi  di  perigliosa  gravezza.  £rà  in  questi  casi  notabi- 
lissimo  rifletto  delle  posioni  oleose  in  gran  copia  e  ripe- 
tutamente esibite)  o  pure  o  sospese  nei  decotti  ammol- 
lienti e  nelle  mucilaggini  gommose.  E  qili  eziandio  si  trovò 
profitto  daUe  quotidiane  amministrazioni  dello  zol&to 
di  magnesia  in  dosi  ora  crescenti  ora  decrescenti  soprat- 
tutto laddove' erano  subinfiammate  le  inferiori  intestina, 
locchè  è  prova  dell^  azione  ipostenizzante  enterica  di 
questo  sale  con  tanta  esperienza  e  raziocinio  stabilita 
dal  professor  Giacominù  Non  è  a  tacersi  per  ultimo, 
ncconre  nelle  epato-epleniti  si  abbia  conseguito,  direi 
quasi,  una  costante  guarigione  dal  ferro,  dalla  cicuta, 
dal  sapone  veneto,  dal  sale  ammoniaco,  non  che  dalie 
frizioni  agli  ipocondri!  con  pomata  satura  di  idrojo- 
dato  di  potassa ,  i  quali  terapeutici  soccorsi  venivano 
però  ad  ogni  settenario  alternati  dagli  aloetici  e  dalle 
preparazioni  rabarbarate.  — ^  Come  apparisce  dalla  qui 
delineata  tabella  si  ebbe  poea  felicità  nella  cura  delle 
idropi- asciti  e  delle  dissenterie,  imperocché  gli  op- 
pressi dalle  medesime  si  perdettero  nelP  alta  cifra 
dei  3/5,  e  gli  altri  a/5  si  ebbero  salvi  ;  ma  è  pure  a 
dirsi  per  un'equa  discolpa,  che  quei  periti  allorquando 
riparavano  al  pietoso  ospizio  eran^  sì  fattamente  mal- 
conci per  le  inveterate  ed  organiche  viziature  nei  vi- 
Hceri,  in  ispezialità  addominali  o  precordiali,  che  non 
si  mancava  fin  dal  primo  vederli  di  pronunciarne  la 
incurabilità,  e  di  pronosticarne  luttuoso  il  fine. 
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Ossetv.  —  Da  questo  prospetto  risalta ,  che  oltre 
a  due  terzi  delle  addominali  malattie  interessavano  il 
tubo  gastro-enterico  idiopaticamente;  locchè  messo  a 
calcolo  insieme  ad  un'altra  considerazione  di  fatto, 
avervi  cioè  in  tutte  quasi  la  umane  infermità  accom- 
pagnate da  febbre  uno  sconcerto  più  o  meno  profondo 
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dalla  funzione  digerente,  fa  fede  a  tutta  chiarezza  della 
moltiplicità  dei  consensi  che  avvincono  esso  importan- 
tissimo viscere  della  digestione  alle  parti  diverse  del* 
Torganismo  ^  e  ciò  pare  dà  peso  ragguardevole  alle 
teorie  divulgatissime  delP  illustre  caposcuola  il  BroMts» 
saìsy  e  finalmente  £i  prova  che  la  maggiore  caterva 
delle  potenze  nocive  esercita  un  vero  pernicioso  con* 
tatto  sulla  tonaca  villosa  degli  stessi  organi  stomaco 
ed  intestina,  e  che  senta  dubbio  plus  ocddit  gula 
quam  gladius.  -^  E  qui  cade  in  acconcio  il  rammentare 
una  malattia,  ch^o  appellai  con  Pind,  Louis  e  Chomel 
febbre  t^idea,  e  che  strascinava  ad  estremo  pericolo 
di  vita  il  robusto  giovane  Agnoletto  Giovanni,  guardia 
di  confine.  Entrava  egli  a*  la  di  ottobre  affetto  di  bron* 
chite  acutissima,  e  con  medicatura  evacuante,  valida 
e  franca  poteasi  io  brevi  dì  rimuovere  affatto  la  di- 
spnea, la  reazione  febbrile  e  la  tosse  s  ma  stimolato 
il  convalescente  da  un  bisogno  straordinario  di  cibo, 
ne  inghiottiva,  avido  al  di  là  del  conceduto;  e  quindi 
ai  ridestava  una  febbre  assd  viva,  e  dopo  questa  al- 
cune altre  con  violenza  di  accessi,  poi  si  perdeva  la 
traccia  d^  ogni  renùttenza,  e  scorgessi,  pertanto  V  io- 
fermo  quasi  costantemente  languire  supino  in  giacitura 
d^  abbandono  con  occhio  incantato,  con  istupore  dei 
sensi,  con  fuliggine  alle  labbra,  coi  denti  incrostati  di 
materia  quasi  vitrea,  e  colla  lingua  nera  inaridita, 
aspra.  Meteorismo,  insensibilità,  evacuazioni  involon- 
tarie, tremori  e  smarrita  intelligenza  faceano  grande- 
mente temere,  non  fosse  per  essere  imminente  un  esilo 
letale.  Era  quella  febbre  tifoidea  la  malattia  descritta 
da  Bretonneau  sotto  V  appellativo  Dotinenterite,  ossia 
quella  che  avente  fenomeni  estesi  a  tutto  Torganismo , 
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presenta  nna  speciale  lesione  ai  follicoli  isolati  od  ag- 
glomerati del  Pqyer  e  del  Brunner,  \  quali  follicoli 
più  abbondano  in  seno  alla  mucosa  delP  ileo  intesti- 
no. La  cura  ipostenizzante  suggerita  dal  Tommasini 
e  à2\V0tUmam^  non  che  la  quotidiana  amministra* 
zione  del  solfato  di  chinina  e  della  canfora  (non  già 
come  antisettici  che  non  venni  mica  nel  dubbio  avesse 
il  sangue  assunta  una  putrida  qualità,  ma  come  rime- 
di! di  specifica  azione  contro  quello  febbricitare  spe- 
cificamente flogistico  )  ridonava  in  poco  tempo  il  ben 
essere  alP individuo,  che  a'  6  di  novembre  usciva  per- 
fettamente guarito  dal  nosocomio.  — ■  Ricorderà  anco 
tma  splenite  che  insoi^eva  nel  breve  intervallo  di  cin- 
que giorni,  acutissima,  in  una  giovine  donna,  la  quale 
una  settimana  dappoi  era  colpita  da  imponente  angioite 
centrale,  sia  per  legge  della  irradiazione,  sia  per  quella 
di  un  patologico  consenso  o  simpatia  tra  i  precordil 
specialmente  venosi  e  la  milza  organo  assai  vascolare. 
La  medicatura  era  protratta  a  due  mesi ,  e  si  nota* 
vano  procedere  di  pari  passo  le  due  infiammazioni 
con  tale  esattezza  di  decrescente  apparato  sintomatico 
che  tu  avresti  paragonato  il  fenomeno  a  quello  di  due 
Tasi  comunicanti  uniformi  a  cui  si  sottragga  lenta- 
mente Punico  liquore  ond' erano  empiti.  Fu  lungo  il 
decorso  di  questa  infermità;  ma  regolare,  felicissimo 
e  senza  spiacevoli  residui. 

Ma  riguardo  alP  anatomia  patologica  dei  precordii 
e  della  milza  mi  sovviene  al  pensiero  eerta  Solesin  Te- 
resa, d'anni  33,  che  dal  suo  domicilio  di  Adria  veniva 
tradotta  a  questo  stabilimento  nelP  8  ottobre ,  gravata 
com'era  da  oltre  un  anno  per  una  iliade  di  mali,  e 
finalmente  diarroica,  ascitica,  emaciata.  Al  a6  dello 
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stesso  mese  moriva ,  e  V  ispezione  .del  cadavere,  pre* 

sento  :  milza  d^  una  straordinaria  durezza  ed  oscvrità 
carboniosa.  Era  dessa  scricchiolante  sotto  il  taglio  che 
la  penetrava  a  stento,  e  sotto  cui  la  si  avrebbe  giudicata, 
cartilaginea;  dodici  libbre  di  siero  nella  cavità  del  peri- 
toneo. .^  Stomaco  voluminoso  coperto  nel  suo  intemo 
da  stipatissima  rete  vascolosa  rubiconda.  -«  Qualche 
ingrossamento  in  prossimità  del  piloro.  -*  Intestini  te* 
nui  e  crassi  leggiermente  infettati  alP  estemo,  e  for- 
temente rosseggianti  per  sanguigno  afflusso  nelP  interna 
loro  tonaca  sulla  quale  erano  visibili  anzi  sviluppatis- 
simi  i  follicoli  mucipari  o  glandule  del  Pe^er.  — -  Ipe- 
remìa mesenterica.  —  Omento  quasi  distrutto  per  Tas- 
soluta  dispersione  della  sua  parte  pinguedinosa.  Du- 
rezza, bruno  colore  e  volume  accresciuto  nel  fegato; 
consistenza  quasi  scirrosa  nelPutero.  *—  Quattro  in  cin- 
que libbre  di  siero  giallastro  nella  pleura  del  destro 
torace,  in  cui  il  polmone  rinvennesi  poco  meno  che 
atrofico,  opalizzato  non  crepitante;  polmone  sinistro  pia 
piccolo  del  naturale,  grandi  aderenze  fra  i  polmoni  e  le 
pleure  corrispondenti.  —  Pericardio  inspessito,  cuore 
vasto,  perchè  dotato  di  pareti  iportrofiche,  ed  arco  del- 
r  aorta  di  un^  ampiezza  quasi  aneurismatica.  —  Questo 
quadro  necroscopico,  comecché  non  sia  punto  tracciato 
con  minutezza  di  indagini ,  pure  appalesa  di  quanta 
organica  alterazione  siano  capaci  gli  umani  tessuti 
spettanti  al  grande  apparato  vegetativo,  senza  perder 
la  vita^  locché  contrapposto  alla  tenuissima  modifica- 
sione  isso&tto  letale,  che  ponno  indurre  sul  sistema 
senziente  poche  goccio  d^ acido  prussico,  ispira  una 
meraviglia  infinita,  e  fa  cenno  al  filosofo  restargli  an- 
cora immense  cose  a  comprendere.  Finalmente  narrerà 
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che  osservai  uno  scirro  delP  utero  e  fungosità  ematoi* 
dea  di  quel  viscere  in  un  miserabile  avanao  decilu** 
stre  della  prostituzione,  che  dopo  ripetute  infermità 
isteriche,  metrorragie  e  moltiformi  infezioni  veneree 
riparava  alP  ospizio  fra  gli  spasimi  atroci  che  apporta 
una  matrice  che  si  snatura  e  si  stempera  in  sanie*  E 
infatti  frammezzo  alle  brutture  turpissime  degli  escre* 
menti  urinosi  e  fecali  che  uscivano  inavvertiti  attra* 
verso  meati  flaccidi,  abrasi,  suppuranti  e  fra  gli  ar- 
dori incoercibili  di  febbre  lenta  consuntiva,  giungeva 
essa  donna  al  capezzale  di  morte. — Si  vcdea  nel  cada- 
vere  ogni  parete  dell'  utero  dello  spessore  d'  un  poi* 
lice,  fortemente  indurita  e  scirrosa,  Ia  superficie  con- 
vessa del  medesimo  suppurata  e  ricoperta  di  putridu- 
me. -—  Parti  adiacenti  umettate  di  un  icore  fetido.  — 
Devastazione  dei  legamenti  dell'utero,  e  quindi  ogni 
suo  attacco  distrutto.  Parte  superiore  della  vagina,  ove 
si  unisce  al  collo  delP  utero,  assottigliata  e  talor  tra- 
forata. — -  Vescica  orinaria  ingrossata,  sua  membrana 
interna  rigonfia  di  sangue  venoso,  e  cospersa  qua  e 
là  di  globetti  marciosi.  -—  Uretra  esulcerata.  -—  Inte- 
stino retto,  sufiuso  di  sangue  nero  ,  e  sua  parete  an- 
teriore assottigliata  e  corrosa. 

Glasse  VIIL*  —  Malattie  imscolari  arteriose. 

Trattandosi  qui  che  si  pongono  sott' occhio  i  mali 
di  un  solo  apparato  organico,  T  arterioso,  e  non  già  di 
una  congerie  di  organi,  come  nel  più  delle  classi  an^ 
teriorì  faccasi,  dovrassi  necessariamente  una  suddivi* 
sione  adottare,  la  quale  contempii  non  tanto  la  sede 
precisa,  quanto  T  indole,  le  cause  e  il  decorso  delle 
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infermità.  Non  sia  poi  fatto  il  mal  viso  alla  parola 
angioite  che  si  legge  nel  sottoposto  relativo  prospetto; 
imperciocché  la  usanza  universale  consacri  in  molti 
casi  questa  generica  voce  come  equivalente  al  voca- 
bolo arterite  ben  più  acconcio  ed  appropriato  di  quel* 
lo;  ma  poco  nuoce  il  dar  passo  a  sì  tenue  errore  di 
linguaggio  per  servire  ad  una  consuetudine  italiana  » 
imperciocché  non  si  ingenera  confusione  alcuna  da 
questo,  distinguendosi  coi  nomi  di  flebite  e  di  lin&n- 
gioite  le  infiammazioni  dei  Tasi  di  specie  diversa. 


Uaìattie 
vtueoiari-artirioie 


Curad 
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Moni 
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Angioiti  senplid  • 
Anaioiti  aciititsiiDe 
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Osseìv*  **  Si  é  in  questa  categoria  di  morbi  messa 
in  pratica  la  cura  che  tutti  sanno:  e  quindi  i  prepa* 
rati  marziali  e  la  segala  cornuta,  e  la  digitale,  e  Inac- 
qua di  lauro*ceraso,  e  il  nitro  erano,  oltre  le  sottra- 
zioni sanguignei  le  sostanze  portate  generalmente  sul 
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campo,  e  con  auapicii  i  più  lieti.  Solamente  mutai^asi 
prescnEione,  qualora  certi  caratteri  appariscenti  della 
malattia  9  o  le  cause  di  essa  invitavano  a  dare  la  pre- 
ferema  ad  alcuni  mezzi  curativi,  che  si  direbbono  do- 
tati» come  insegnò  P  esperienza,  di  una  azione  depri- 
mente non  solo,  ma  deprimente  sui  generis  jo  speciQca. 
Quindi  nelle  arteriti  lente  mi  appigliava  con  maggiore 
profitto  ai  preparati  d'aconito  napello,  alle  decozioni 
ben  saturate  di.  corteccia  peruviana  e  di  lichene,  alla 
corteccia  di  sciita»  alle  bevande  tartarizzate  ogni  giorno 
riprese,  e  talvolta  alla  canfora  e  al  colchico  autunna- 
le ^  ai  quali  mevzi  cedette  in  due  mesi  una  arterite 
inveterata  in  certo  Pasetti,  contadino^  arterite,  ch'io 
appellava  rqale  clorosi^  perchè  ne  avea  tinta  in  giallo 
pallido  la  pelle.  £* parimenti  io  combatteva  le  ostinate 
angioiti  di  reumatica  origine  colle  deplezioni  di  san-, 
gtte  non  tanto ^  quanto  cogli  antimoniali  a  dosi  rifrat- 
te, coi  solforosi,  e  colle  bevande  di  sambuco  o  dulca*. 
mara  o  guajaco,  e  colle  cantaridi  esternamente.  -— 
Un  arteroH^rdit^  in  isladio  di  cronicità  cj^dea  sotto 
le  nosti^  osservazioni,  ed  avea  per  subbjetto  una  po«., 
vena  donna  sessagenanai  dedicata  ai  lavori  campestri. 
Entrava  essa  ai  Zo  d'agosto,  affermando  esser  da  tre. 
tùim  oppressa  cU  febbretta  con  vago  esacerbarsi,  ed 
aveva  una  respirazione .  angustiata  per  ansietà  e  per 
sospiri  profondi}  tosse  alternata  con  dolore  piantono 
al  torace  sinistro,  forti  palpitazioni  di  cuore  irregolari 
e  tremule  ^  e  si  not^irono  i  polsi  ora  sincroni  colla  cir- 
colazione centrale,  óra  intennittenti,  un >enso  di  strin* 
gimento'alle  fauci,  un  dolore  attuso  allo  scorbicolo 
del  cuore  che  non  crescea  .sotto  la  pressione^  una 
instabilità  ed  inquietudine,  uno  sfuggevole  turgore  della 
Annali.  VqL  CIX,  31 
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faccia  e  singidlo,  e  jiei-  ultimo  una  prodivitil  imponente 
alla  lipotiaaia.  I  palrmi  dell*  animo  a  le  prceedKte  rcu- 
inatalgìe  farooo  caase  predisponenti  a  questa  tràtii- 
sima  posiiionc  della  donna  dì  cai  i  paroUt  e  bm 
le  fatiche  del  campo  né  erano  cause  occasionanti. 
'  La  regione  precordiale  rispondea  con  suoni  ottasi 
alla  percussione:  e  la  stetoscopia  indicava  un  impulso 
forte  e  prolungato  ad  ogni  sistole  del  ventricolo  ar- 
terioso  od  aortico;  il  quale  fenomeno  lacca  a  prima 
giunta  sospettare  della  ipertrofìa  sioistra  del  cuore , 
locchè  in  fatto  non  era.  Si  pronuncia  allora,  come  io- 
segnano  ì  pratici  tntli ,  e  lo  stesso  Xrt^ssig^  illustre 
indagatore  delle  malattie  cardiache^  una  prognosi  rì- 
Servatinima;  ma  pur  tuttavia  i  salassi,  la  canfora,  la 
digitale,  gli  acidi  minerali,  l'aasa  fetida,  i  vescicanti 
e  lo  zinco  addussero  fin  dapprincipio  nna  ammirabile 
tranquillità  o  stupore  dd  sintomi  i  che  dappoi  rinfran- 
cati elevarotisi  s  grado  eminente ,  per  poscia  ridisten* 
dere,  ammansarsi  e  svanire,  siceliè  ai  17  di  ottobre 
ritornava  la  buona  campagnola  in  Grìgnaoo  sub  pa- 
nia De)  gaudio  di  «aa  goarìgioDe  non  isperata,  e  nel 
giro  non  lungo  di  sette  settimane  perfettamente  Mi- 
bilitB. 

Cbiader&  quea^  articolo  portando  in  meazo  11  sini- 
stro evento  di  certo  militare  Raimondi  che  non  toc- 
cava ancora  il  quinto  lustro  di  età.  Ne!  giorno  10 
gennajo  egli  entrava  nello  StabilinKoto  ,  ed  ofTerìva 
1  trattare  una  ai^oite  acutissima  in  quinta  giornata. 
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del  i5  calma  piaccrole,  ma  poUo  vibratissimo  t  feb« 
bri  le  :  an^  altra  flebotomia.  Nella  sera  P  ammalato  1% 
espressioni  di  bene  stare  ,  e  si  annuncia  inclinato  al 
sonno.  Alla  mezza  notte  fa  un  lamento ,  e  spira.  La 
sezione  del  cadavere  mostrò  iperemia  nei  vasi  della 
esterna  meninge,  molti  panti  della  pia  madre  intrisi 
di  materia  biancastra  di  aspetto  caseoso,  qualche  gru- 
mo  sanguigno  nelle  cavità  meningee,  corrispondenti - 
alla  base  del  cranio,  nato  forse  per  trapelazioni  san* 
guigne  traverso  le  pareti  venose  della  pia  meninge  o 
per  rottura  delle  medesime.  Cuore  ampio  e  rosseg* 
giante:  cosi  l'aorta  toracica.  Questa  rapida  malattia 
vascolare  facea  dunque  essere  la  veemenza  del  circolo 
si  gagliarda,  che  superata  la  resistenza  o  coesione 
delle  tonache  recipienti,  ne  avveniva  uno  stravaso  di 
sangue  ed  una  mortale  compressione  per  esso  del  ce- 
rebro,  sebbene  agli  ultimi  istanti  si  inorpellasse  ella 
di  una  '  tr^ua  insidiatrìce ,  come  pur  troppo  veggia- 
mo  intervenire  sovente  appresso  il  luttuoso  fine  di 
moftiformi  malattie ,  nelle  quali  oggi  si  accende  ina- 
spettato un  raggio  di  speranza,  e  airìndomani  si  pre« 
cipita  nella  oscurità  ineluttabile  del  sepolcro. 

Classi  IX.*  -^  Malattie  vascolari  venose. 

Poco  numehne-  e  poca  importanti  furono  le  malat- 
tìe delle  vene  corate  ni  questo  Pio  Luogo  nei  i84i , 
e  fra  esse  anhoverai  anco  due  casi  di  pletora  sangui- 
gna, come  vedesi  nella  tabella  chMo  sottopongo,  e 
ciò  perchè  nella  dubbiezza  se  Io  stato  di  pletora  san- 
guigna arrocchi  pi&  dannò  al' sistema  arterioso  od  al 
venoso,  io  mi  atterrei  di  buona  voglia  ad  ammetterlo 
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maggiore  ia  quest^  ultimo ,  aiccomo  quello  eh'  è  più 
suscettivo  di  uno  sfiancamento  di  pareti,  essendo  ani- 
mato da  pia  debole  elaterio  e  vibrazioni  motrici ,  e 
Scendo  progredire  il  suo  liquido  contenuto  in  una  di- 
rezione per  solito  opposta  alle  leggi  della  gravità.  Lo 
ammetteva  poi  decisamente  nei  due  casi  concreti  che 
ebbi  ad  osservare,  perchè  il  turgore  facciale  di  un 
rosso  carico  lividastro,  che  presentavano  quegli  indi- 
vidui, r  ingrossamento  straordinario  alle  vene  degli 
arti  superiori  ed  inferiori,  la  torpida  lassezza  dei  mo- 
vimenti ,  ed  il  polso  in  istato  quasi  normale  mi  fecero 
entrare  nel  concetto  che  il  patimento  era  in  essi  tut- 
t'affisitto  venoso,  e  che  n(|i  emendato  dall^arte  salu- 
tare avrebbesi  esteso  anche  air  apparato  arterioso;  il 
quale  passaggio,  per  mio  avviso,  non  sarebbe  insorto 
senza  eccitare  la  febbre. 


Mitìifttif 
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2 

» 

» 

» 
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9 

6 

2 

» 

1 

Osserv.  —  Da  questo  prospetto  si  rilevano  due  casi 
di  scorbuto  finiti  C09  esito  letale.  Trattavasi  di  due 
donne  quinquagenarie  tormentate  da  lunga  pezza  per 
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iscorbutica  labe;  ma  non  da  questa  però  esinanito  in 
maniera  che  ne  dovessero  morire.  La  spinta  irrepara* 
bile  invece  sorgea  per.  ambedue  da  un  funesto  appict- 
carsi  di  blanda  enterite  su  quei  tessuti  di  troppo  sner- 
vati dalla  discrasia  lurida  e  dissolvente.  Il  medicare 
non  tornava  a  bene,  e  si  vedea  dopo  i4  o  16  dk  pas- 
sare le  infelici  da  questa  vita  coi  sintomi  deUa  uni- 
versale lassezza  e  della  apatia.  — -  Nei  cadaveri  esistea 
la  cangrena  ed  anzi  lo  sfacelo  agli  intestinii  e  la  ape* 
ciale  fluidità  e  picea  nerezza  del  sangue.  Dunqife  lo 
scorbuto,  abbenchè  non  superasse  i  confini  dello  sta- 
dio secondo,  affrettava  il  passaggio  dei  tessuti  infiam- 
mati alla  gangrena  :  e  questo  fatto  parmi  comprovare 
a  chiarissime  note  una  duplice  idea  sulla  essenza  ma*^ 
feriale  di  questa  malattia:  1.^  Nella  specie  umida  delle 
gangrene,  che  é  quella  da  noi  osservata,  ha  luogo  la  cor- 
ruzione fetente  degli  umori  ^  dunque  se  per  lo  scorbuto 
veniva  quellVsito  funestissimo  accelerato,  conviene  con- 
chiudere  in  esso  esistere  una  somma  tendenza  del  san- 
gue al  putrido  fermento;  e  tale  dissoluzione  di  esso  e 
fibrinosa  deficienza  comparisce  agli  occhi  di  tutti  che 
hanno  ricorso  negli  scorbutici  alla  flebotomia,  a.^  Nella 
specie  umida  delle  gangrene,  si  osserva  costantemente 
un  ingorgo  o  ristagno  di  sangue^  dunque  se  lo  scorbuto 
traeva  i  tessuti  si  prestamente  a  gangrena  (che  senza 
il  medesimo  avrebbesi  certamente  antivenuta ,  perchè 
la  infiammazione  intestinale  era ,  come  $i  disse ,  io 
ambi  i  casi  discreta)  é  giuoco-forza  il  ritenere  che 
i  vasi  fossero  già,  atteso  la  esposta  dicrasia,  preparali 
ad  una  inerzia  morbosa.  Da  questi  due  concetti,  umo- 
ristico Tuno  e  P  altro  solidistico,  viensi  nella  evidenza 
essere  lo  scorbuto  una   malattia  del  sanguigno  siste- 
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ma:  ticcoiae  poi  la  qualità  del  sangue  degli  «corba* 
tici  i  eminentemente  venosa;  siccome  la  lassezsa  va- 
scolare che  ritarda  il  circolo  dee  piuttosto  valere  a 
acapito  delle  vene  che  delle  arterie ,  per  le  ragioni 
suddette  in  parlando  della  pletora  ;  e  siccome  in  fine 
lo  scorbuto  cronico  dura  talvolta  lungamente  senza 
destare  la  febbre,  la  quale  apiressia  non  si  darebbe 
ove  il  sistema  arterioso  fosse  ammorbato;  cosi  non 
resta  alcun  dubbio  essere  lo  scorbuto  una  incontra- 
stabile infermità  delle  vene,  la  quale,  cedendo  agli 
antiflogistici,  merita  il  nome  razionale  di  Oloflebite  av 
segnatole  dal  prof.  Giacandni. 

Classb  X.'  -*  Malattìe  vascolari  lunatiche. 

Tre  soli  individui  ebbero  qui  nel  corso  deli*  anno 
medicatura  per  malattia  ai  vasi  linfatici,  e  furono, 
come  si  legge  nel  prospettino  relativo,  tutti  a  tre  per- 
fettamente sanali)  quantunque  due  oflferissero  tale  una 
gravità  di  fenomeni'  che  inspirava  al  medico  osserva- 
tore una  diffidenza  umiliante  sul  fine  che  ne  sarebbe 
avvenuto.  La  cura  apprestata  ebbe  suo  appoggio  da- 
gli antiflogistici  dirò  cosi  assoluti  ed  universali,  come 
il  salasso,  la  dieta  austera,  e  le  bevande  refrigeranti, 
e  da  quelle  sostanze  che  modificano  in  ispeciale  ma- 
niera il  sistema  linfatico ,  quali  sono  i  mercuriali ,  i 
saponacei  e  lo  jodio,  sotto  varie  forme  internamente 
ed  esternamente  applicati.  — *•  Le  malattie  di  cui  in- 
tendo ragionare  9ono  le  seguenti. 
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Ossetv.  **-  Per  doq  oltrepassare  i  confini  conve- 
nienti ad  Mna  relasione  statistica  da  pubblicarsi  in 
questo  Giornale,  dirò  solo  essere  stata  la  suddetta 
otlalmia.in  uu  giovane  falegname,  di  anni  18;  aversi 
manteattla  per  circa  4o  giorni;  ed  essere  intieramente 
mancata  per  la  azione  interna  delle  polveri  di  spugna 
usta  elevate  gradatamente  insino  alla  quotidiana  quan- 
tità di  un  dramma.  —  Merita  poi  ricordanza  il  caso  di 
certa  Bugarotto  Antonia  di  questa  città,  di  magra  e 
lunga  taglia,  c^e  nel  30  aprile  accedeva  al  Pio  Luo* 
go,  aggravatissima  da  metro-peritonite  puerperale,  es- 
sendo solo  un  18  di  passati  dal  parto  che  succedea 
pronto  e  felice.  La  improvvisa  cessazione  dei  locbii 
per  causa  reamatixzante  e  per  morali  avvenimenti  era 
U  setgnale  della  malattia  poco  men  che  funesta.  Da 
alcuni  gìonù  erano  disseccate  le  fonti  che  innanzi  pre- 
paravano U  latte  a  doviaia.  Non  andò  guarì  che  il 
dolore  atrocissimo  dello  inturgidito  e  timpanitico  ad* 
dominale  parete  discese  per  le  coscie  e  gamba  e  pi«de 
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sinistri^  e  questuarlo  faceva  immobile,  e  poi  ingros- 
sato a  doppio  volume,  e  poi  scolorato  a  bianco-gial« 
liccio,  sicché  parca  gigantesco  e  quasi  marmoreo.  Le 
generose  applicazioni  di  sanguisughe,  i  cataplasmi  di 
semi  di  lino,  che  tutta  investivano  la  parte  ammala* 
ta,  i  salassi,  il  calomelano  pia  volte  esibito,  e  Pidro- 
jodato  di  potassa,  e  per  ultimo  le  fregagioni  sapona* 
cee  mercuriali  e  jodate ,  cura  anche  assentita  dal  di- 
lìgentìssimo  signor  direttore  Pignolo  invitato  a  con- 
sulto, distruggevano  in  due  mesi  a  poco  a  poco  gli 
sconcerti  imponenti,  ond^  era  la  Bugarotto  minacciata 
cotanto,  e  le  procacciarono  salute  franca  e  durevole 
di  cui  anche  al  di  d^oggi  lietamente  fruisce.  Da  ciò 
inferisco  una  verità,  essere  T  azione  dei  due  farmaci 
idrargirio  e  jodio  proficua  tanto  nei  mali  linfiitici,  che 
forse  la  di  loro  inutilità  nella  cura  degli  indurimenti 
scirrosi  e  dello  scirro  farebbe  sospettare  che  i  vad 
linfatici  non  si  attacchino  punto,  come  substrato,  nella 
fatale  alterazione  di  esso  incurabile  organico  morbo. 

Classe  XI  *  •—  Malattie  ghiandolari  esterne* 

Furono  tredici  i  malati ,  che  entrarono  nello  Slabi« 
limento  affetti  da  morbo  alle  ghiandole  superficiali  o 
subcutanee:  12  andarono  perfettamente  risanati  ,  un 
solo  individuo  di  sesso  caschile  aiBitto  da  stroma  an* 
tica  mammillare»  rivide  il  patrio  tetta  portando  con 
sé  quel  freddo  indurimento  ghiandolare  al  grado  me» 
desimo  che  pria,  essendo  egli,  come  nel  prospetto  si 
vede,  stato  dimesso  dal  nosocomio  per  incurabile  da 
medico  sussidio,  e  consigliato  invece  di  ricorrere  al 
ferro  chirurgico,  al  quale,  mostrandovi  ^li  tutto  il  ri* 
brezzo,  rifiutò  scttoporsi. 
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Ossero.  *-•  La  terapia  messa  la  pratica,  e  trotata 
corrispondere  eoa  tutta  sollecitadiQe  allo  scopo,  conr 
sisteva  nella  locale  applicazione  dei  cataplasmi  di  se» 
mi  di  lino,  delle  mignatte,  delle  saponacee  lavatare 
e  di  alcune  frizioni  col  miscuglio  delle  pomate  jodica 
e  inercuriale,  non  ommessi  {'blandi  purgativi  e  la  im» 
mobilità ,  per  quanto  (era  possibile  ^  assoluta  deU'  oi^ 
gano  afflitto.  È  qui  degna  soltanto  di  ricordanza  la 
orchite  avvenuta  in  una  guàrdia  di  confine  dopo  la 
improvvisa  e  spontanea  cessazione  di  febbri  quotidiane 
associate  ad  orticaria ,  il  quale  esantema  erasi  j^ari* 
menti  represso.  Ebbesi  in  questo  caso  a  notare  la  in* 
sorgenza  lal  lato  stesso  di  uti  idrocele,  in  cui  lo  siero 
cresceva  in  ragione  diretta  dello  impicciolirsi  e  mi- 
gliorare del  testicolo  stesso;  e  quella  raccolta  della 
vaginale  veniva  infine  assorbita  ed  eliminata  per   la 


49^ 

azione  del  solilo  unguento  idrargiro-jodato,  per  la  dieta 
piuttosto  rigorosa  e  pel  nitro  :  né  si  riprodusse  più 
mai^  il  perchè  quel  giovane  individuo,  che  era  trepi- 
dante non  dovesse  riuscirgli  inevitabile  una  cura  crueo» 

ta,  ne  irimase  oltre  ogni  credere  giulivo. 

• 

Classb  ^L*  -^  Malattie  membranose* 

Si   comprendono   in   questa  Classe  quelle  affezioni 

morbose  che  isolate  da  qualsivoglia  discrasia,  aveano 

fissa  lor  sede   nei  tessuti  membranacei  non  tegumen- 

tali  ni  considerabili  nella  splancnica  massa  delle  tre 
maggiori  cavità,  e  non  compresi  pure  negli  apparati 
legamentosi  che  formano  il  subbietto  anatomico  della 
•rndesmologia.  Sebbene  talvolta  si  rendessero  uu  poco 
ribeiti  al  metodo  curativo,  ciò  nnlPostante  furono  essi 
morbi  ibene  guariti,  e  solidamente  tutti,  come  il  qua- 
dro qui  presente  dimostra. 


Maiauh 
membranacte          . 

CUnai 

3 

o 

Stoni 

'8 

1 

•a 

1 

OtUhnie     .    .   ^    .    • 

7 

7 

9 

( 

loMoiti  lenmatidie   «    • 

» 

S 

Otiti  ioppurcle    ... 

2 

2 

^ 

EpuUdi   ...'.. 

5 

5 

tancf  ...... 

3 

3 

• 

WuW.    f   .    .    .    .    . 

i 

3 

Toma 

* 

22 

22 

• 

» 

M 

9 
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Ossene  '^  È  inutile  il  rifei^ire,  che  io  queste  ma- 
lattie^ la  cara  deprimaote  fu  esercitata  con  variaaìoni 
diverse,  cadendo  già  agii  occ|ii  d^ognuno,  essere  que- 
ste da  adottarsi  necessariamente  laddove  si  abbiano 
cotanto  dissimili  «fra  loro  i  substrati  dei  morbi  ^  -  e  ie 
località  molteplici  presentino  atrii  tanto  mutabili  alta 
amministrazione  dei  farmaci»  Si  vede  a  prima  giunta, 
che  cinque  almeno  delle  sei  specie  di  malattie  anno* 
verste  nella  tabella  si  hanno  a  ritenere  assolutamente 
topiche  o  locali,  e  dove  le  injerioni  erano  addiman* 
date,  dove  i  collirj,  dove  i  ooUutorj,  quando  i  semi- 
cupi!, e  quando  i  rimedi!  da  assorbirai  entro  allenan 
rici  per  inspirasione.  Una  sola  delle  specie,  cioè  quella 
delle  Imeniti  ha  una  estensione  di  sede ,  che  pia.  sì 
accosta  alle  infermità  universali.  Queste  imeniti,  cosi 
appellate  colla  acorta  delPiZi/dle/i^raiu/^iiiteresaavanD 
in&tti  le  membrane  tutte  fibro^ìeroae  formanti  le  cap- 
sule sinoviali  dei  muscoli  e  dei  tendini;'  erano  pro- 
dotte da  ingiurie  atmosferiche  ed  accompagnate  da 
febbre  reumatica.  Accusavano  gli  individui  orrìpila- 
sioni  vaghe,  brevi,  spossatezza,  inerzia  al  moto  e  mo- 
leste tensioni  muscolari,  calore  universale,  cefalea,  se- 
te, dolori  punjtorii  vagantissimi  laocinanli,  tensivii  strin> 
genti  in  varii  punti  degli  arti  inferiori  o  delle  brac- 
cia. Il  sangue  era  cotennoso,  le  orine  torbide  e  rosse 
0  con  ipostasi  rubiconda  o  laterizia,  traspiraiione  cu- 
tanea di  acido  odore,  non  che  aumentata  in  quantità 
e  non  riatorante:  fenomeni  tutti  che  si  esacerbavano 
la  sera*  Sebbene  queste  malattie  sieno  per  natura  in- 
clinate ad  ingenerare  morbosi  prodotti  sotto  la  forma 
di  edemi  o  di  concresiofii  calcaree,  allora  quando  paa*' 
sino  a  cronico  decorso  ^  pur  tuttavia  le  ise  cuce 
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tal  genere  in  questo  Pio  Luogo  avvenute,  di  cai  nep- 
pur  una  eU>e  minore  durata  di  due  mesi,  e  le  quali 
caddero  in  gente  villica  denutrita ,  e  apresiatrice  ca- 
parbia de*  proprìi  mali  finché  questi  ristanno  a^  gradi 
di  una  toUeralnle  moderazione ,  furono  seguitate  da 
esito  il  più  £siusto*  La  quale  buona  sorte  devesi  at* 
.tribuire  a  fissaaione  irremovibile  nello  adoperare  ept« 
spastici,  bevande  di  sambuco  e  di  cammomilla,  e  stro- 
finaxioni  con»  panni  lane!  secchi  aspersi  d'olio  can- 
fnratq,  - 

Uno  degli  individui  a  cui  accenna  questo  Capitolò, 
wm^  ebbe  malattia  semplice  membranacea,  ma  in  pro- 
gresso di  medicatura  gli  si  sviluppava  imponente  una 
pneumonite  che  costringea  a  mettere  io  non  cale  la 
infermiti  primitiva.  Era  costui  un  giovane  infermiere 
ch^  ammalò  di  febbre  reumatica  lievissima  ^  durante 
la  quale  comparve  spontanea  un'uretrite  assai  acuta,  e 
blennorragia  ^  spontanea»  dissi,  imperciocché  le  cento 
interrogazioni  confidensiali  a  quell'  uomo  rivolte  mS 
fiiceana  convinto  non  trattarsi  per  certo  di  infezione 
venerea.  —  La  cura  deprimente  e  Fuso  im  balsami  avo* 
vano  quasi  dissipata  quella  penosa  imperfezione,  quan- 
do le.  terapeutiche  misure,  senza  tregua  richieste  dalla 
incalzante  pneumonia,  annichilarono  ogni  residuo'  blen* 
norroico,  e  perfino  la  più  rimota  disposizione  alla  re- 
cidiva. 

Glassu  Xm/  *-•  MalauU  mmeolarL 

Di  queste  ho  ben  poco  a  ragionare ,  avvegnaché 
sieno  esse  io  numera  non  afEttto  basassimo  ;  ma  11 
semplicità  dei  casi  trattati  mi  chiama  al  debito  di 
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non  8cinpire  il  tempo  pretioso  ai  leggitori  con  tou* 
tili  ciancicy  e  di  restringermi  a  dame  la  td>eHa  sta* 
tiatica  aoltanto,  o  poco  pia. 


Rranit  di  petto    •    *   • 

Beomatalgie  degli  arti  in* 
ferioti  ••.... 

Reomatalgle  al  capo.    • 

lliotite  paniaie  del  collo 

morite  dorao-loiiibaie  « 

Totale    . 


19 

19 

$ 

3 

2 

2 

1 

1 

f 

1 

26 

20 

•)• 

» 

! 

1        ' 

Ossav.  <—  Premesso  il  salasso,  trorai  corrispon- 
dere all^nopo  sempre  in  qoeste  malattie  le  fregagioni 
secche  od  aromatiche,  e  soprattutto  colle  sostante  re*» 
smose  e  coibenti»  pensando  io  tal  genere  d' infermità 
essere  dipendente  da  nn  sqniKbrio  di  elettricismo  , 
sulla  quale  idea  versai  diffusamente  in  una  apposita 
Memoria  che  vedrà  la  luce. 

CL^SE  XIV.*  --..  Malattie  artkolari. 

.1 
Sei  furono  i  malati  di  artrite  nell'anno ,  di   cut  è  ; 
ragionamento  »  e  si  medicarono  tutti  coir  aconilo  na*. 
pello  y  cogli  antimoniali ,  colla  decozione  e  resina  di 
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gii«)«coy  oollc  Mpofiacee  laTdtvre^  e  ccHU  bevande  co- 
pìofissime  dì  dulcamara^  oofnfidaodo  poi  aeaapre,  co- 
me in  principale  sussidio,  nelle  aangaigne  deplcsioni 
universali.  —«  Eccone  il  breve  prospetto. 


Malarie  articolari 

Curati 

*  > 

1 

4 

ifoni 

'    -3 

Artrid  uiiivenali  lente  . 

Artriti  dfl«UatlÌBiferiori 

II 

3 

1 

2 

1 

» 

il          H 

1 

1 

Totale    . 

4                              » 

< 

• 

1 

m 

1 

* 

2 

Ossene.  •—  I  guasti  a  cui  può  passare  una  artico- 
lazióne pet  trascurata  artrite  ben  noti  sono  ai  chirur- 
ghi operatori,  i  quali  non   di  rado  sono  obbligati  a 
mutilare  una  ealremità  deturpata  dallo  artrocace:  ma 
forse  non  è  cornane  nei  medici  faati  una  tale  disor- 
gaaizxaaionedi  tutte,  i|ttante  sono,  le  giimtbre  del* 
Tessa,  qual^  a  me  venia  dato  osservare  in  certa  Mas* 
ietto  Teresa,  di  Sq  anni,  villica  di  Grignano,  la  quale 
tollero  io  messo  ai  piik  aspri  cruciati  per  intieri  anni 
36  una  universale  artrite,  e  giungea  quindi  ad  ema- 
ciazione,  e  colta  era  da  vespertina  febbre  consuntiva, 
per  la  quale  chiedeva  in  questo  ospizio  un  ricovero, 
dove    passati   due  mesi   cessò  ella  di  vivere.  La  au« 
lópsia^  cadaverica  addimostrava  un  corpo  ischeletrito, 
e  per  mólte  maniere  cohtorto  e  difórmato  :  le  artico- 
latioai  aperte  col  ferro  tagliente  si  videro  tatle  o  cot* 
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rose  da  earìe  profonda,  o  geaimtii  on' icore  fetidiaó*' 
ino,  0  spogliate  delle  cartilagniì ,  oppure  4DehiloBale> 
per  tofi  di  materia  terrosa  alcaloìdea.  Si  rimarcb  eaìa» 
dio  una  fragilità  straordinaria  delle  ossa  specialmente 
dappresso  ai  loro  condili  d^  articolo,  e  finalmente  delle 
concrezioni  calcaree  o  litiasi  alle  arterie  centrali'  che 
erano  dì  un  lume  diiatatissimo.  Questo  £aitto  meritava 
di  essere  conosciuto  per  le  seguenti  ragioni  :  i.^  Uà 
organismo  condannato  per  sette  lustri  ad  una  immo* 
bilità  quasi  assoluta,  e  che  pur  si  mantiene  in  vita 
può  attirare  la  attenzione  del  fisiologo  ;  a.^  una  ma- 
teriale alterazione  si  lenta  di  tanti  tessuti  8olido-<molll 
procedeva  disgiunta  da  qualsiasi  turbamento  nei  vi«> 
sceri  digerenti  e  senzienti,  i  quali  esercitavano  in  pace 
le  loro  opere  in  mezzo  al  trambusto  di  pene  si  acerbe, 
e  protratte  a  numerose  stagioni.  Questa  divisione  netta 
e  precisa  tra  morbo  e  sanità  dV>rgatti  importanti^  man^- 
tenutasi  ferma  quasi  muraglia  per  circa  4<)  anni^  ia 
una  femmina  disagiata  può -essere  oggetto  di  studio 
nella  petegenia  t  ^J^  k  litiasi  delle  articolazioni-  andò 
a  pari  passo  con  quella  delle  arterie  e  fu  associala  : 
alle  orine  dense  e  giumenlpse,  la  quale  oeserrazìone^ 
deporrebbe  perchè  ogni-  artrite  volgente  ad  un  esito* 
fosse  considerata  come  malattia*  universale  ,  e*  quindi 
sotto  questo  riguardo  combattuta  dal  clinico. 

Classe  XV.*  •—  Malattie  cutanee. 

Nella  odierna  luce  dei  medici  faittt  e  della  Italiana 
riforma  è  cosa  pur  grave  e  quasi  incredibile,  che  tut* 
tavia  rimanga  oscurità  di  essenia  e  confusione  somma 
di  linguaggio  presso  gli  autori  diversi  in  quella  pa- 
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tok^ta^  che  mrdiaee,  non  cb^altn»>  sotto  ai  noitri  oc* 
chi  le  proprie  fisiche  nautazioQi,  e  noi  veggenti  9  va 
innansi^  ^i  arresta  e  retrocede  nel  lavorio  delle  sne 
trame  più  0  meno  perverse  é  multiformi  j  in  quella 
patologia  che  sovente  lascia  grandi  intervalli  di  tem* 
pò  allo  osservatore  perchè  ne  ammiri  a  suo  belPagio 
i  diatumi  effetti;  in  quella  patologia  infine^  che  muove, 
guerra  al  derma  nostro  0  cutaneo  integumento.  E  qui 
parmi  sia.  da  incolparsi  il  cosUime  in  molti  di  vedere 
alla  superficie  soltanto  le  malattie  di  pelle  aventi  in 
ispedalità  un  cronico  processo^  cioè  le  impetigrai ,  e 
di  non  avanzare  P  indagine  alla  scoperta  di  quanto  , 
del  comcy  ed  in  quali  fibre  ^  ciascuna  forma  di  der- 
matosi attacchi  e  modifichi  il  cutaneo  apparato.  Si 
fecero  è  vero  in  Francia 9  più  che. altrove,  degli. stu- 
di! ;  molti  onde  rettificare  questo  ramo  dello  scibile; 
ma  è  verde  ancora  la  speransa  per  conseguirne  de-r 
siato  un  progresso. 

.  Furono  18  le  malattie  di  qneeto  genere  curate  nel- 
Vmùo,  delinquali  una  metà  è  spettante  agli  eaantemi| 
P  altra  ai  morbi  lenti  od  imp^igini  ;.  andarono  tutte- 
a  gnafigione  con  normale  pvonletsa  »  sebbene,  f fossero 
talvolta  0  traseuaate  da  gran  pena  »  or^ddite.  Ec*^. 
cone  le  foiTne  diveme:  i 


• . 


Wfitltfttìt  ffffffffff 


^ 


Cur<ai 


Bnipole 
Vajaoloidi 
Orticnia 
Eritend  . 


t    •    •    • 


Licheni  dicoacritti  * 
ftwiigioe  TeiGieoUiit 
Uroft  feUirile  •  .  . 
Eniùoni  fiuoDOolAii  • 


IcHod 


inpetiniiie  f^^'f^^ 


4 

2 
4 

2 


Totale    . 


1 
2 
I 

4 
3 
1 
2 
2    1 


i 


1S 
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Ossefv.  «—  Non  segaaoe  deircmpirUmo,  io  non  pò* 
tea ,  aeim  fissarmi  ttli  sistema ,  medicale  le  sudde* 
scritte  infermità;  e  quindi  in  molti  casi  rioonosciata 
nna  iriva  flogosi  vascolare  e  catane^  apertamente  mi 
dedicai  al  salasso  ed  ai  controstimoli  i  più  pro- 
vati e  inconcussi ,  e  ne  fili  soddisfatto.  In  altri  casi 
inveoe  dove  trattavasi  di  mali  più  lenti ,  non  dubitai 
essere  il  reta  dei  capillari  ostmttos  e  perdi  «peri* 
montava  utilissimo  V  effetto  dei  preparati  zolforosi  e 
di  ferro,  specidmenle  il  peicarburo  o  grafite,  i  quali 
si  dimostrano  bene  operanti  sui  vasi  estremi   o  perir 

AasAU.  f^oL  ax.  32 
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ferìci  :  ina  pia  di  tutto  io  debbo  portar  a  cièlp  i  sue* 
cessi  ottimi  e  rapidissimi  delle  nozioni  sul  luogo  af* 
fetto  più  volte  nei  di  eseguite  con  pomata  risultante 
da  idrojodato  di  potassa  a  due  scrupoli,  fiori  di  zolfo 
a  due  dramme,  e  pinguedine  animale  a  mesz^ oncia* 
Una  impetìggine  facciale  crostosa  e  lurida,  che  brut- 
tava da  circa  3  mesi  un  giovane  militare ,  spari  nel 
breve  corso  di  so  giorni  per  Punico  adoperamento  di 
esso  untuoso  miscuglio,  in  cui  soltanto  si  accresceva 
al  decimo  giorno  la  proporzione  del  sale  idrojodato.. 
Da  questo  rimedio,  più  che  altro,  ripetéasi  il  perfetto 
riordinarsi  in  sanità  di  due  nomini  robusti  che  por- 
tavano quasi  Finterò  ambito  corporieo  imbrattato  di 
eruzione  papulosa ,  che  io  designava ,  appoggiato  a 
£iettj  collo  appellativo  lichene,  e  che  ne  risentivano 
un  doloróso  prurito.  Se  non  che  uno  di  essi,  guardia 
di  sicurezza  pubblicat  ritornò  dopo  un  anno  al  noso* 
éomio  lamentando,  aversi  la  malattia  prodotta  novel- 
lamente col  calor  della  state ,  e  coll^  arduo  faticare 
nel  8U0  laborioso  mestiere  ^  lo  trattai  da  capò  col  me- 
todo di  prima,  aggiunti  solo  alcuni  bagni  universali^ 
e  l'ebbi  non  ha  guari  licenziato  sano  dallo  Istituto. 
Abbia  soltanto  avvertenza  quegli  che  amasse  speri- 
mentare il  commendato  unguento  doversi  a  quello 
stimolo  meccanico  accostumare  la  pelle,  innanzi  di 
elevarne  la  dose,  imperocché  talvolta  il  preparato  di 
fodib  negli  individui  delicati  eccita  un  rossore  ed  un 
bruciore,  che  fomentato  ulteriormente  forebbe  il  ri- 
niedio,  anzi  che  profittevole,  dannoso.  B  renderò  per 
ultìmO'  ragione  della  malattia  accennata  sotto  il  no- 
me di  icriosi,  la  quale  forse  parrà  ad  alcuno  esser 
statt  da  me  travedilta  è  non  vera,  tmpercio<k:hè  tutti 
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gli  icrittori  concordano  in  ritenerla  rarissima  fra  noi, 
t  Taatorevola  opinione  di  Frank  Giuseppe  la  consi- 
dera  endemica  noi  Paraguai.  Ma  i  caratteri  offertimi 
da  quel  malato  (Techio  Gio.  Battista ,  bifolco  di  San 
Martino)  erano  tali,  ch^io  non  potea  vedere  altrimenti 
che  una  varietà  dcllMctiosì,  cioè  la  semplice  :  e  dif- 
fatti  v^era  inspessimento ,  durezza^  asprezza,  e  quasi 
cartilaginea  tessitura  del  tegumento  cutaneo  con  ten- 
denza alla  formazione  di  squame  consimili  a  quelle 
dei  pesci.  Il  quale  sconcerto  occupava  la  pelle  delle 
coscie,  gambe  e  braccia,  mentre  ai  ginocchi  ed  ai 
gomiti  comparivano  delle  solidità  verruccose  interse- 
cate da  solchi^  e  le  mani  erano  per  tale  impaccio  nei 
loro  movimenti  Irrigidite.  Questa  malattia  costante- 
mente apiretica  datava  da  circa  tre  mesi  ed  era  da 
mo^cofflbattma  con  .  unioni  di  sugna  incorporata  ai 
fiori  di  zolfo,  e  si  fecero  anco  ammoUieoti  bagnatvre 
ed  alcaline.  Si  usaroncr  internamente  ^etiope  minerale 
e  più  ancora  T  antimoniale,  non  che  lo  acetato  d'am- 
moniaca disciolto  nelle  diaforetiche  infusioni.  La  quale 
terapia  rimetteva  a  quasi  perfetta  normalità  la  cute 
di  quelPuomo,  che.  volle  lietissimo  ridonarsi  anzi  tem- 
po alla  '  famiglia  sua. -La  sintomatologia  or  ora  de^- 
sccitta  è  quella  che,  con  piccole  differenze,  il  Raimann 
assegna  alla  varietà  o  specie  semplice  delle  ictìosi,  men- 
tre proclama  inusitata  a'  nostri  climi  V  altra  specie , 
voglio  dÌTe  la  cornea ,  in  cui  lo  squame  appalesano 
cornea  veramente  la  tessitura.  Per  la  quale  autorità» 
che  poliebbesi  icoà  altee  invigorirti,  crederei  sussisten- 
te che  il  caso  narrato  debba  spettare  airictiosi. 
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CusiBB  XVI.'  m  ULTIMA.  -—  Motottie  di  sede 
inieUrmittOta,  o  spec^ich^ 

In  questa  Classe  io  ripongo  quelle  malattie  curate 
nelPànno  alle  quali  non  venne  concordemente  dagli 
Autori  assegnata  una  Qede  precida  nelPumano  organi- 
smo, siccome  la  Elmintiasi)  e  nelle  quali  o  i  tessati 
lesi  sono  differenti  nelle  varie  circostanze  e  gradi  di 
t»Ae^  come  nelle  Sifilidi,  e  forse  nelle  Febbri  a  perio- 
do ,  oppure  parecchi  tessuti  di  nome  dissomigliante 
sono  in  pari  tempo  colpiti,  come  suole  nella  Pellagra 
avvenire»  Egli  è  perciò  che  soltanto  delle  quattro  ac- 
cennate specie  di  morbo  va  a  costituirsi  il  seguente 
Prospetto* 
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Osserv.  -^  I  pellagrosi  erano  gente  di  campagna 
nutrita  a  solo  dbo  di  frumentone  o  zea  màis ,  e  tar- 
Ussati  dalla  asperità  del  lavoro,  dalle  ristrettesze  della 
indigenza  ^  t  dalla  srerza  cotidiana    del  piti  ardente 
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•olUone.  Entravano  tutti  nei  secondo  stadio  della  ma- 
lattiai  ioiperocchè  del  primo  non  sogliono  qui  i  rustici 
darsi  pensiero  ;  e  chi  giugnea  aberrato  di  mente  nel 
terzo,  trovava  il  suo  posto  fra  i  mentecatti.  Unat  donna 
perà  era  sì  dappresso  al  terzo  stadio,  cho  nna  diar-' 
rea  coUiquativa  ed  una  intellettuale  dienasione  sue-' 
cedettero  ai  primi  giorni  in  quella  miserabile,  presso^ 
che  consumata  da  univeraale  atrofia  |  e  ne  estinsero 
la  languidissima  fiamma  vitale.  In  colei  lessi  a  chiare 
note  il  terribile  pensamentOj  come  in  tutti  i  lipemà-' 
niaci  pellagrosi,  di  sperar  solo  in  un*  acqua,  che  li 
sommergesse,  il  bramato  conforto. La  quale  violentis- 
sima tendenza  airidro-snicidio  non  irebbe  forse  sup- 
porre la  sensazione  in  quegli  infelici  di  un  foco  urente 
che  loro  serpeggiasse  nelle  vene  o  meglio  invad^se 
il  nerveo  apparato  cerebro-spinale?  e  questa  conghiet- 
tura  puramente  teorica  non  potrebbe  guidare  a  studii 
pratici  ed  a  conseguenze  terapeutiche  t  E  la  sintoma- 
tologia  cutanea  enterica  encefalica  della  pellagra  non 
potrebbe  essere  meglio  rannodata ,  e  la  causa  prossi- 
ma del  morbo  ad  unità  filosofica  ridotta?  Le  cure  in* 
traprese  con  successo  ebbero  durata  non  breve  ,  ma 
sembra  vi  tenessero  dietro  bene  stabilite  e  costanti  le 
guarigioni.  Latte  per  uso  interno,  idrolatte  per  lava- 
ture alla  pelle  annerita  e  furfuracea,  idrolatte  ancora 
in  clistere,  i  preparati  di  ferro  e  i  cibi  nutrienti  erano 
gli  unici  mezzi  curativi  adoperati. 

I  due  casi  di  verminazione  intestinale  che  mi  oc- 
correvano erano  miti ,  ed  aihbedue  presto  svanirono 
sotto  Fuso  di  nna  detezione  satura  di  radice  di  felce 
maschio  ripetuta  dgni  giorno  còlla  amministrazione 
saltuaria  delP  olio  di  ricini. 
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Furono  98  le  intermiUenti,  di  cui  3 1  a  tipo  quò- 
tidiaao,  3o  a  terzaoario  y  9  a  quartanario ,  i3  a  ter- 
zanario  doppio,  3  a  doppio  quartanario,  e  19  non  mo- 
strarono tipo.  Si  vinsero  tutte  ^  parecchie  recidivarono 
e  guariron  dappoi*  Quasi  tutte  erano  complicate  quan- 
do a  gastriche  saburre,  quando  a  sub-enterite,  spesso 
a. lenta  gastrite,  e  più   sovente  ad  affeaioni    torpide 
epato«^leniche,  ed  a  reumatici  patimenti  dei  muscoli 
•  della  mucosa  bronchiale.  In  generale  la  terapia  era 
quella  che  ogni  di  s^  adopera  da  tatti  i   pratici  Ita- 
liani. Debellate  le  coinplicazioni  mercè  i  purgativi  ^  i 
calassi ,  la  cicuta  e  .gli  •  altri  virosi^  il  kermes  ,  e   le 
stesse  pecioni  di  digitale,  passavasi  a  trattare  il  feb- 
bricitante coLdecantato  specifico,  prezioso  tributo  della 
chimica  del  secolo  alla  più  cospicua  delle  scienze  spe- 
rimentali, alla  medicina. 

N9n .  è  a  tacersi  che  a  siffatto  metodo  curativo  ob- 
bedissero quasi  tutte  le  intermittenti,  semplici  non 
solo,  ma  anco  perniciose ,  che  furono  al  numero  dì 
quattro,  due  letargiche,  cioè  una  convulsiva,  T  altra 
colerica.  Dn  certo  Galletti,  di  4^  anni ,  gracile,  che 
fu  da  sintomi  convulsivi  orrendamente  agitato  nella 
sua  perniciosa  ben  due  volte  con  tipo  terzanarie  com- 
parsa ,  restò  alquanto  affievolito  nelle  cerebrali  fun- 
zioni ,  e  si  mantenne  in  esso  lui  superstite  una  tale 
leggerezza  di  mente ,  ch^  io  dubito  non  gli  sia  per 
essere  compagna  in  tutta  la  vita* 

Io  posi  in  opera  con  molto  profitto  il  sistema  in- 
dicato da  Barbier  di  somministrare  nell'atto  delFac- 
cesso  H  o  &  grani  di  soUato  di  chinina  sciolto  nel* 
r  acido  solforico  diluito,  e  vedea  soventi  volte  nei  di 
successivi  noli  verificarsi  accesso  veruno.  Provai  an« 


SoS 

•b*  «tilB«nt«  V  wwcÌMiott*  del  «ab  di  chinios  «Ut 
canfora  i  %  credo  colla  canfora  pretta  di  avere  anti« 
venato  a  molte  recidive:  ed  anzi  4:on  questo  farmaco 
nnicisaimo  troncai  stabilmente  gli  accessi  di  una  ter- 
sana  semplice  che  affliggea  da  non  breve  tempo  un 
certo  Ajolfi  militare  di  gnamigione. 

E  qai  piacemi  rammentare  un  caso,  ch^io  stimo  di 
non   comune  procedimento.  Un  certo    Bernardinello 
Giuseppe,  d^anni  5o,  di  temperamento  flemmatico,  en- 
trava nel  civico  Spedale  ai  a3  di  gennajo  affermando 
di  essere  dai  primi  delPanno  ogni  dà  assalito  da  feb« 
bre  nelle  ore  pomeridiane  con  brividi  di  freddo,  ba« 
goarsi  nella  notte  da  ridondanti  sudori ,  ed  esser  nel 
mattino  sollevatissimo  un  poco  infiacchito  y  famelico  | 
ed  apiretico.    Fatta  scrupolosa  indagine  e  studio  so* 
pra  quell'uomo,  non  si  rinvenne  alcun  viscere  amma* 
lato,  trannie  forse  il  sistema  ganglionare,  il  quale,  sic* 
come  espressi  in  una  mia  Memoria  «  Sulle  febbri  n^ 
pub)>licata  nel  1841  nel  Giornale  medico-chirurgico  di 
Pavia»  grandemente  influisce  alla  nosogenia  delle  inter* 
mittenti.  Si  giudicava  pertanto  essere  semplice  la  quo* 
tidiana  che  insisteva  nel  nostro  Bernardinello.  Si  am* 
ministrò    allora  il  solfato  di  chinina  ma  indamo*  Si 
passò  a  purgagioni ,  e  ptù  allo  specifico  \  ma  sempre 
per  nulla.  Si  praticò  un  salasso,  si  tentò  T  uso  dello 
solfato  di  ferro  disciolto  in  decotto  di  peruviana  cor* 
teccia  :  ma  peggio,  imperoccbi  mutavasi  anzi  la  feb» 
bre  in  quotidiana  doppia,  e  gli  accessi  divennero  an* 
che  matuttini*  Si  ricorse  agli  epispasiici^  e  si  fecero 
bere  rimedii  preparati  colle  corteccie  di  frassino,  d'ip- 
pocastano,  di  salice,  d'arancio,  di  cascarilla;  fi  diede 
la  fava  di  S.  IgoaziOf  il  pepe,  la  noce  vomica,  la  ci* 
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cala,  l'oppio:  ma  le  prove  fotte  cadeano  frnstraiiee 
per  qaaotanqoe  fossero  le  meglio  raccomandate  dai 
trattatici  pii  inéigni.  Memore  allora  che  il  Borsieri 
▼inceva  una  quartana^  indomita  al  potere  di  innume* 
reroli  fiirmaci^  colla  elettricità,  pensai  di  applicare  la 
pilaVoltiana  alPinfiermo  nostro,  che  era  già  somma- 
mente  deperito  nella  nutrizione,  e  facea  dubitare  non 
passasse  quella  intermittente  duplice  quotidiana  ad 
una  febbre  continua  di  carattere  consuntivo,  che  traesse 
il  sofferente  al  sepolcro.  Le  scosse  elettriche  si  ripe* 
levano  quotidianamente  nel  brevissimo  intervallo  della 
apiressia ,  ed  erano  risentite  con  pena  e  disagio  dal- 
Fnomo  già  condotto  allo  estremo  avvilimento  e  sfi- 
duciate  di  quanto  avea  nome  di  medicina. 

Tal  metodo  di  elettrizzazione  con  una  pila  di  fyi 
copie ,  a  piastre  di  tre  pollici  e  mezzo  quadrati,  mo- 
dificava nel  giro  di  ao  giorni  Torganismo  per  manie- 
ra, che  gli  accessi  si  fecero  di  alcune  ore  più  distanti 
fra  di  loro ,  e  scemarono  pure  nella  intensità.  Tale 
utilità  conseguita,  si  ricorse  alla  canfora  la  quale  si 
porti  fino  ai  due  scrupoli  nel  giorno,  e  a  poco  a  poco 
ha  dissipato  il  pertinace  tipo,  e  la  ricorrenza  degli  acces- 
li,  ed  il  residuo  squilibrio  nella  circolarione.  Potè  il 
malato  ristorarsi  nelle  forze,  assimilare  organici  prin* 
cipiìf  ritornare  robusto,  ed  ai  38  di  marzo  uscire  dal* 
l'Ospitale  guarito  perfettamente  con  istupore  degli  os- 
servatori, e  riikiettersi  agli  uffici!  laboriosi  di  servo,  e 
con  soffrire  pia  mai  ombra  di  infermità ,  e  neppure 
una  febbre  accessionale  nelle  due  decorse  stagioni 
d^  autunno,  durante  cui  sogliono  serpeggiare  endemi* 
che  in  questa  terra  le  intermittenti. 

Le  malattie  veneree  ascesero  a  i35,  di  cai  le  for- 
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mt  forono  io  36  indmdói  alceri  «empiici,  in  19  bién* 
iiorree,  in  i4  bubboni  agli  inguini ,  in  -6  orcbiti ,'  ié 
5  scabbie,  in  4^*tili<l>  universali,  in  a  stringimenti 
deir  uretra,  in  uno  erpete  papuloio,  in  altro  flemoio* 
ne  ai  genitali,  in  35  finalmente  un  aggregato  ài  più 
forme  ad  un  tempo.  La  guarigione  fu  perfetta'  in  tut* 
ti,  se  una  sola  donna  si  eccettui  riella  quale  una  bron-^ 
cinte  lenta  con  emoftoe  ed  anassarca  fu  superiore  agli 
•forzi  delParte,  ond^è  che  la  infelice  dovette  sotto* 
stare  al  destino  universale  e  soccombere^  avvegnaché 
fosse  liberata  quasi  dalle  ulceri  veneree  vaste  che  le 
deturpavano  le  parti  pudende  esteriori. 

Il  metodo  di  cura  messo  in  pratica  con  ottimi  riJ 
sultamenti  fu  nei  casi  più  lievi  il  semplice  ipostenia* 
sante,  e  soprattutto  si  facea  consistere  nelle  decozioni 
di  dulcamara  e  di  inezzereo ,  e  nello  estratto  di  kco* 
nito  napello.  Quando  poi  le  malattie  presentavano  una 
stabilita  base  néll'  universale  o  dicrasia  sifilitica  indub* 
biamente,  si  ricorreva  alle  preparazioni  di  mercurio, 
ossia  all'  unica  che  parve  la  più  efficace  di  tutte,  al 
deutocloruro  o  sublimato.  Io  facea  preparare  per  Puso 
deir  Istituto  una  soldzione  di  quel  sale  nell'acqua  di^ 
stillata,  per  guisa  che  ogni  oncia  di  liquido  contenesse 
un  ottavo  di  grano  dello  eroico  rimedio.  Di  tale  solu- 
zione io  faceva  aggiungere  ogni  di  nei  decotti  antive* 
nerei  prima  un'  oncia,  poi  due,  e  cosi  saliva  fino  alle 
dodici  da  consumarsi  nello  intervallo  della  giomatai 
Su  questa  misura,  equivalente  a  un  grano  e  mezzo  per 
giorno  di  sublimato  mi  arrestava  del  tempo,  e  poi  di- 
scendeva gradatamente,  avvertendo  di  sospendere  la 
medicina  ogni  qual  volta  essa  eccitava  nausee  allo  sto- 
maco e  vomitàaiodi  ;  e  qui  non  cito  il  ptialismo  »  che 
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quetto  non  mi  a^yenot  di  oMcrtare  giammài  col  me* 
to>do  bdicato.  Con  tale  sistema  di  generale  lerapiat  e 
colla  applicazione  aUe  località  ora  del  calomelano  por» 
fiffìsiato^  ora  di  nna  solozione  pintloslo  valida  di  sa* 
blimato  corrosivo,  ora  dei  tocchi  col  utrato  fuso  d^ar- 
gente,  ora  delle  aperture  col  bistnrino  nei  fimosi  e  nei 
suppurati  bubboni,  ora  finalmente  delle  asciutle  filac* 
da  nelle  ulceri  piik  superficiali,  e  del  sangiusugio,  e 
delle  firiaioni  mercnriali  negli  infiltramenti  alle  glandolo 
degli  inguini,  si  otteneva  mai  sempre  T intento  a  coi  si 
mirava. 

Occorsero  p^  dei  casi  di  morbo  inveterato  in  cui 
questi  mezù  tornavano  quasi  inconcludenti,  ed  allora 
ai  conseguirono  effetti  stupendi  da  nna  cura  composta 
idrargiro-jodata.  Diètro  Tesempio  del  professoie  ìVal^ 
Iac0  di  Dublino  che  amministrava  ndle  sifilidi  costi* 
tuzionali  inaino  a  mezza  dramma  per  giorno  lo  idra* 
lodato  di  potassa ,  si  venne  alP  uso  di  questo  prepa^ 
rato,  che  si  trovi  giovare  sensibilmeotc  ;  ma  che  ape» 
rimontato  ,  dappoi ,  alteroandolo  col  deutoclomro  di 
mercurio ,  per  guisa  che  un  giorno  si  desse  P  nno^  « 
un  giorno  Taltro  dei  due  farmaci  valentissimi,  apporA 
conseguenze  le  più  soddis&centi  e  rapidissime,  onde 
ai  adottò  come  precetto,  da  luminosa  sperienza  sancito^ 
di  non  rimuoverei  mai  da  questa  maniera  di  curagìne 
qualora  i  casi  a  trattarei  offrano  consideratile  dintuiw 
nità  e  gravezza.  Cosi  del  pari  si  trovarono  efficaci  la 
nnivereali  bagnature,  e  le  frizioni  di  idrojodalo  di  po- 
tassa e  di  mercurio  negli  indurimenti  gianduia»  osti- 
nati e  per  nulla  proclivi  né  a  scioglierei,'  né  a  aup^ 
purare,  nd  quali  anche  rinvbnni  proficua  la  ti^ca. 
apposizione  degli  epispastid  cantaridati. 
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Pochi  cenni  aggiungerò  in  questa  appendice  aopra 
i  4^  infermi  che  rimasero  in  cura  col  primo  dell^an- 
no  i84a  I  e  fu  appunto  per  rendere  esatto  conto  di  que» 
sii  non  soio)  ma  anche  di  parecchi!  guariti  interessan* 
ti  I  ed  esposti  altamente  e  lungamente  al  pericolo  della 
recidiva 9  ch^io  tardai,  un  anno  intero  a  compiere  que- 
sto qualsiasi   Rendiconto  statistico-clinico  sulle  ma;» 
lattie  trattate  nel  i84i.  Come  apparisce  dalle  smgole 
tabelle  parziali,  e  dalla  prima  o  generale,  furono  due  i 
rimasti  di  malattie  ce£ilico-psichiche|  e  questi  guarirò- 
no  :  quattro  di  malattie  cefalico-fisiche,  e  di  questi  uno 
passò  air  altra  vita  incolto  da  apoplesia  veemente;  gli 
altri  risanarono,  fra  quali  è  degno  di  rimembranza  lo 
avvenimento   d^  un  quinquagenario  che  avea  smarrita 
la  faivella  per  paralisia  alla  linguale  Tebbe  ridonata» 
Io  questo  uomo*  se  dobbiamo  credere  alle  sperienze. 
&tte  da  M/  Foi^ille  alla  Salpetrière  ,  la  precisa  sede 
del  mal  cerebrale  esisterà  al  corno  di  Ammone*  —  Due 
furono  i  rimasti  per  affezione  spinale^  Cattozzo  Aldo* 
brando  e  Paganotto  Pietro:  il  primo  con  mielite  e  pa« 
resi  degli  arti  inferiori  »  Faltro  con  ispinite  e  morbosa 
immobilità  degli  arti  non   pure   pelvici,  si  anco  su* 
periori;  ed  ambidue  ritoccarono  fermamente  il  porto 
della  primitiva  sanità  e  robustezza.  *-«  Fra  le  malattie 
nervee  restò  una  gastralgia  cronica^  che  fu  superata 
perfettamente.  —  Fra  le  gutturali,  una  tonsillite  che 
addimandò  per  essere  alfine  debellata  la  esdsione  de» 
stra  e  sinistra  delle  amigdale,  tanta  ne  era  la  perti* 
nacia  e  la  resistenza  ad  ogni  cura  la  più  razionale.  •«• 
Fra  le  toraciche,  9  individui  restarono  a  trattarsi,  e 
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due  di  questi  dovettero  per  tisicbetza  polmonare,  da* 
rata  più  mesi,  soccombere  ;  gli  altri  sette  uscirono  sa- 
ni. .»«  Anco  per  malattie  addominali  dae  persone  rima- 
nevano vittime  infelici  Tana  di  scirro  alP utero,  Pai- 
tra  d^ enterite  cronicissima  con  dissenteria,  nel  mentre 
che  sette  partivano  affatto  libere  dallo  Istituto.  La 
donna  che  spirava  pella  metamorfosi  carcinomatosa 
della  matrice  aveva  anche  una  cronica  cistite,  ed 
emetteva  dalte  parti  genitali  de'  fluidi  muco-saniosi 
fetenti,  accompagnati  a  materie  sanguinolente  ed  a* 
pezsetti  di  albumina  coagulata  o  pseudo-membrane»' 
Uscivano  dalla  vescica  delle  materie  arenacee,  con  bru- 
ciore delPuretra  esulcerata  e  per  ultimo  distrutta  in 
maniera  che  diede  passaggio  ad  alcuni  grumi  terrori 
del  diametro  di  À  in  6  linee,  che  raccolti  e  dissec- 
cati si  trovarono  friabilissimi,  e  si  sgrettolavano  alla 
più  tenue  pressione.  L^autossia  cadaverica  fece  cono- 
scere il  più  orrido  guasto  che  immaginare  si  possa 
nel  seno  di  corpo  organizzato.  Il  segmento  superiore 
deir  utero  aveva  una  durezza  lapidea  ;  V  inferiore  in- 
vece ed  il  collo  si  spappolavano,  è  distaccati  giacevano 
éulie  parti  contìgue.  La  vescica  orinaria  non  offeriva 
traccie  di  sé,  era  dessa  fusa  turpemente  in  unica  massa 
colla  matrice.  Il  fetore  emanato  da  quel  bacino  era  si 
penetrante  e  nauseabondo,  che  impediva  agli  astanti 
ogni  osservazione^  e  qualche  vermicello,  come  nelle 
fogne,  ivi  brulicava,  occasionando  una  bruttura  non 
comune  e  stomachevole  a  vedersi.  —  Gii  detto,  con- 
tinuando il  mio  riferimento  d^  appendice,  aggiangeri 
che  un  solo  nomo  ribaheva  nella  infermeria  afflitto 
da  morbo  vascolare  arterioso,  ma  in  brevissimo  tempo 
fagare  il  potea.  Cosi  una   guardia  di  Ftnahaa  rima- 
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nea  crocciato  da  malattia  Yaacolare  venosa ,  cioè  da 
flebite  emorroidaria,  ma  io  pochi  giorni  eraai  riavuto* — 
Fra  i  malati  artritici  dae  donne  restarono  affette  da 
iiifiammalzione  lenta  universale  delie  giunture^  in  nna 
di  esse  regnava  pure  la  scrofolosa  labe  in  grado  ele- 
.vato;  ma  pur  tuttavia  il  medicare  perseverante  le  ri* 
dttsse  entrambi  alla  guarigione  completa.  Un  individuo 
rimaneva  eziandio  ammalato  di  dermatite,  cioè  di  resi- 
pola  facciale,  e  guariva  in  un  tempo  non  breve.  —  Nove 
individui  finalmente  restavano  infermi  di  malattia  spe- 
cifica od  a  sede  indeterminata,  uno  di  essi  per  feb- 
bre periodica,  e  gli  altri  per  sifilitica  infezione;  tutti 
iicuperarooo  il  pristino  stato  di  sanità. 

Da  questo  Quadro  adunque  dei  4^  rimasti  apparisce 
che  5  cedeMero  alla  comune  sorte  dei  mortali  ed  alla 
imperiosa  potenza  degli  incurabili  malori,  e  che  37 
riaquistasserò  perfettamente  il  bene  stare  perduto. 
Rovijgoj  16  gonna jo  i843* 


^Considaraziom  chimiche  sul  diabete  mdUio.  Memoria 
dd  doUor  SaaAViiio  Ginzzìrou ,  Ajuio  alla  Cattedra 
di  chittUca  organica  è  fisica  medica  nella  Scuola  di 
peifezionatnenlo  nd  R»  Ar&spedaìe  di  S,  Maria 
Nuova  (U  Firenze,  presentata  al  Quinto  Congresso 

.    degli  Sdensiati  ItaUani  in  Lucca,  nd  i843« 


X^ue  casi  di  diabete  ammessi  non  ha  guarì  alla  eli- 
nica  dal  prof.  M.  Biifalini,  nei  quali  mi  son  dato  per  mio 
stadio  a  rintracciarei  ed  ho  rìnvennto  di  fatti  lo  zuc- 
chero nelle  ocine^  rtchiamaronp  la  mja  attentiòne  su 
quella  teorica  suggerita  dalla  chimica.»  seguita  oggi- 
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mai  I  •  dirò  anehè  aoemnaUi  dti  medie! ,  eh#  *A  Bou-^ 
charAtt  pel  primo»  a  poco  dopo  il  Polli ,  e  eonse* 
eotfvamente  il  Còmeliam  fondavaiio»  onde  compreD* 
dare  i  principali  fenomeni  del  diabete  mellilOy  fissarne 
la  scaturigine»  determinarne  lo  stato  morboso* 

La  Chimica  possedeva  già  questi  fatti  :  Lo  succherò 
delle  orine  diabetiche  ha  tale  costitosiooe  elementare 
da  riportarsi  al  tipo  zucchero  i  uva:  U  amido  sotto 
r  influenza  speciale  della  così  detta  diastasia,  o  di 
«na  sostansa  neutra  azotata  che*  si  trovi  in  un  parti- 
colare stato  di  alterazione  t  si  trasforma  in  gooima 
d*  amido  »  o  desterina  che  vogliasi  dire ,  a  snccassi- 
Tamente  in  zucchero  d'uva»  come  vi  si  trasforma 
finra  dirattamante  lo  zucchero  stesso  <fi  canna  sotto 
la  medasima  influenza  t  Finalmente»  A  Famido  che  lo 
succherò  di  canna  soggiacciono  alla  stassa  trasfonna- 
dona  sotto  TinfluanBa  speciale  di  alcuni  acidi  diluti. 
Ora  dietro  questi  fatti  non  aia  malagevole  il  pensare 
che  lo  zucchero  delle  orine  diabetiche  provenisse  dalle 
materie  amilacee  e  zuccherine  che  fanno  parte  dei  nostri 
alimenti  »  metamorfosata  nel  modo  indicato*  E  queato 
fu  il  pensiero  che  quasi  contèmporaiieamente  ai  af* 
facdava  alla  mente  del  Bonduxrdai  (i)  e  del  PclU{^ 
a  successivamente  anco  del  Comdìam.  Difatti  tutti  a 
tra  questi  illustri  sarittori  concordano  nelP  ammettere 
che  la  condizione  morbosa  essenziale  del  diabete  zuc- 
cherino risieda  nello  stomaco»  dove  gli  alimenti  ami- 


(1)  Ann.  aniv.  di  medidna,  VcL  LXXXVI»  p.  627;  Voi.  XO» 
p.  611. 

(2)  Ann.  dt.,  Voi.  UOXV!,  p.  630;  Voi.  XG,  p.  39S;  e 
Voi.  XGU ,  p.  «65. 
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ì$mi  •  lacchwioi  toggiaecioiio  id  «oa  inioUta  in- 
fformaslooei  per  cai  8Ì  cooTcrtooo  in  sucebero  d'ava( 
sia  per  la  esistenza  nella  ecunomia  di  qo  priooipio  cha 
apiega  solP  amido  un*  aiiooe  simile  alla  diasUsia,  o 
per  Qua  sosUnca  neolra  asolata  qoalooqne  in  qoeOo 
stato  volato  di  allerasione  i  che  ti  trovi  coli'  amido 
nello  stomaco  dei  diabetici  ^  come  sopponeva  dapprima 
il  Bouchardmi:  sia  per  questo  stesso  principio  prepa* 
rato  insieme  ai  succhi  gastro-enterici  attesa  ana  oon- 
disione  morbosa  particolare  degli  organi  digerenti , 
come  suppone  il  PoUi,  e  in  alcaoi  casi  ben  anche 
per  un  esuberante  quantità  di  acido  idroclorico  nei 
aoodii  gastrici  ;  sia  finalmente  per  una  soverchia  aci* 
dita  in  genere  nei  liquidi  secreti  dalle  prime  vie»  come 
pensa  il  (hméUanL  Io  prova  poi  di  questa  trasfor* 
nazione  che  va  operandosi  nello  stomaco  ,  il  A>tt- 
ehardai  nota  più  specialmente  il  •  gusto  pronunciato , 
die'  egli  9  di  questi  malati  per  lo  aocchero ,  il  pane  , 
gli  alimenti  fecolenti  ;  la  sete  straordinaria  che  gli  af* 
fiigg®  >  *  gì*  obbliga  a  bever  acqua  quanta  press*  a 
poco  se  ne  richiede  perchè  avvenga  la  conversione 
delia  fecola;  finalmente  la  quantità  dello  zucchero 
nelle  orine  che  segue,  secondo  esso,  il  rapporto  della 
quantità  degli  alimenti  znceherini  e  feculenti  ingeriti. 
Il  PoUi  esamina  gli  alimenti  vomitati  da  una  diabe* 
tica  alcune  ore  dopo  averli  presi^  e  trova  la  destertna 
sostituita  in  gran  parte  alla  fecula.  Il  CorneUani  fi- 
nalmente espone  al  Congresso  di  Pisa  la  parte  aóc- 
chcrina  ottenuta  dalla  pasta  ehimosa  dello  stomaco 
dei  diabetici. 

Senza  occuparmi  per  il  momento  di  questi  fatti,  dirò 
circa  il  modo  supposto  di  formazione  dello  zucchero^ 
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Am  olire  ad  eMara  ipotatSoa  aBatto  V  aaiafeanz»  dèlia 
diaslatia*  o  di  un  priocipio  analogo»  nella    aoooomia 
dei  dfèbelici  ^   h  poi  molto  pih  alta  la    temperatura 
e   molto   piii'  lango   ti  tampb    die    riohiedett  a£Bo- 
aU    detta   determini   oei  nostri  Tafi  la  oooveriione 
io  disGorao*  Lo  ateàto  Bouchardat  ai  moatrò  noo  pago 
abbaataaza  di  qaealo  ano  primo  mòdo  di  aptegasione; 
e  tra: anni  dopo*,  cioè  nel  iS^i^laggèva  ona  aeconda 
Memoria  all'Accademia  delle  aciense(i)y  oella  quale 
preaa   di  mira  la  aoppressa   secreaione    acida    dèlia 
pelle  aome  cagione  prima  e  profonda  di  perturbamento» 
diaa  che  viene  perdo  stesso   a  modificarsi    la  sacre* 
sione  delle  moocose  e  delle   ghiandole  dell'  apparec- 
chio digerente  t  per  modo  che  al  prodotto  loro  alca- 
Uno  vian  qnaai  compiutamente  sostitoìto  un  prodotto 
acido  ;  in  una  parolai  viene  fin  qui  nella  opinione  del 
CorwUanip   Ed  ove»  soggiunge»  ai  ha  molta   copia 
di  acidi  organici  »  avviane  modificasicme  tale  nell'  al- 
bomina  presente»  da  agire  trasformando  la  fecola  io 
aoeoherop. come  si  osserva»   egli  diCCi  nella  matura- 
alone  dei  firutti.  Lasciando  a  Voi  di  eonsSdemre  se 
l' esemplificazione  citata  chiarisca  abbistaosa  Tasserto 
tnonciato»  domanderei  solo  qual  è  questo  prodotto 
acido  che  si  aostitnisce  all'alcalino^  sa  4iellò  alato  or- 
diqario  #  normale  è  sempre  acido  il  prodotto  della 
Seerasiooe  stomacale»  duodenale»  pancreatica,  dorante 
almano  la  digestione?  Relativamente  poi  ai  soli  addi 
dai  quali  il  Cbmtìiani  e  il  PolU  talora»  ripeterebbero 
qnesta  conversione  della  fecola  »  dirò  che  questa  fa- 
coltà non  la  esercitano  ordinariamente  alla  tempera-^ 

'     Il  I  I  ■! 

(1)  Ann.  aaif.  di  aMdkInai  VeL  C ,  P*  0^* 
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tara  animale!  come  dice  eiseraene  aasicorato  lo  atetco 
Bouchardaif  p  soggiungerò  qui  pure  che  il  tempo  ri- 
efaieato  per  nna  tale  operatione  sarebbe  molto  mag« 
giore  di  qaello  per  cai  la  Terremmo  vedere  effettuata 
nello  stomaco. 

Ma  sansa  dilungarmi  a  dimostrare  la  insufficienza 
della  Chimica  sul  modo  preciso  eoi  quale  si  vorreb- 
be veder  trasformata  la  fecola  in  toccherò  nello 
stomaco  del  diabetici,  ritomerb  ai  fatti,  i  quali,  con- 
fesso ingenuamente  la  mia  sorpresa,  non  so  per- 
suadermi C(»me  abbiano  imposto  tanto  ai  fondatori 
della  teorica  in  esame ,  ed  ai  loro  seguaci ,  da  ri* 
tenerli  come  significativi  di  un'  aberradone ,  di  un 
pervertimento  nelle  azioni  digestive.  £d  in  vero  qua! 
meraviglia  dovea  recare  la  desterina  ,  e  lo  zucchero 
rinvenuto  nelle  materie  vomitate,  rinvenuto  nel  chi- 
mo dei  diabetici  che  avevano  ingerito  alimenti  fecu-  * 
lenti?  Io  trovo  negli  scrittori  che  sonosi  occupati 
del  processo  della  digestione  stomacale,  che  tra  le 
materie  alimentari  introdotte  nello  stomaco,  le  quali 
si  disciolgono  per  l'atto  digestivo,  le  sole  che  pre«* 
atntino  al  tempo  stesso  dei  cambiamenti  di  compo- 
aiziooe  abbastanza  manifesti  e  apprezzabili,  e  rico^ 
noscidti  di  fatto,  sono  appunto  la  fecola ,  la  gomma 
e  lo  zucchero  ,  la  prima  delle  quali  si  trasforme 
in  desterina  e  successivamente  in  zucchero  d'  uva  , 
nel  quale  si  trasformano  pure  direttamente  le  altre 
due.  delle  sostanze  accennate.  Tali  sono  i  ristfltati 
della  lunga  serie  di  esperienze  dei  signori  Tledenumn 
e  GmeUn,  i  quali  composero  un  lavoro  sulla  dige- 
stione,  che  a  giudizio  dello  stesso  Berzetius  h  tut* 
tpfa  il  più  completo  ch^  si  conosca  su  questo  prò* 
AiHALi.  FoL  CIX  3S 
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poaito.  Dismcis  nella  sua  Statica  chimica  toccando  4i 
passaggio, la  cljgeatipnpp  dico  chela  materie  amilacee' 
addivengoo  goa>mose,  poi  succhorine  «  e  si  assorbo- 
no. .Xf'//erùìer,  per  mostrare  appunto  che  nella  dige- 
stione non  vi  ha  semplice  dissoluzione  »  ma  aDfChe 
trasformaaione,  cita  1'  esempio  dell'  amido  che  inge- 
rito d9  ao  cane  1^. dopo  cinque  ore  era  .  convertito  io 
gooo^a  d'amido  p  succherò;  e  finalmente  cooehiude 
col  Bifrdach  che  la  digestione  stomacale  forma  fra 
le  altre  dello  zucchero  e  della  gomma  coli'  amidoi 
Dirò  di  piti  che  questo  zucchero  formatosi  non  passa 
a  nifovo,  stato  di  composiziooet  non  cambia  cos\  fa^ 
cilfneote  forma  per  P intiero  processo  digestivo;  poi* 
ch^  gli.  stessi  Tl^fnanìi  e  Gmeìin  lo  rinvennero  nei 
liquidi  dell'  ultima  porzione  dei  tenui  intestini»  e  per<r 
fino  nel  liquido  coi^tenoto  nel  dotto  toracico,  o  nel 
chi)o,  di  cfini  che  avevano  nutrito  con  fecola.  Che 
anzi  qqestp  zuiccherp  trovato  nel  chilo  dopo  Toso 
dell'  i^mido  sarebbe .  uno  di  qoe'  due  soli  fatti  »  che 
essi  han  ric4ikiMito  a  proposito  di  sapere  ciò  che  ve* 
ramente,e  precisamente  il  putrinaento  .fornisca  alla 
composizjpne  del  chilo;  fatto  che  concorderebbe  colla 
maggiore  quantità  di  carbonio  che  il  Marcel  riscon- 
trava nel  chilo  pfoyenieote  da.  vjUo  vegetabile  sol« 
toposto  alPanalisl  elementare.  Dirò,  apqbe.  fioalmeota» 
che  mi  ha  fatto  non  poca  meraviglia  il  vedere  comO 
lo  stesso  Bouchardat  nella. sua  h  Chimica  elementa* 
re  «»  venuta  alla  luce..nel  184^  ,  parlando  dei  pro- 
dotti aoimsli»  si  dichiara  che  non  saprebbe  a  questo 
proposijtp  prender  guida  migliore  di  Dumas"  »  e  ri^ 
porta  IIP  brano  della  sua  «  Statica  chimica  99,  dovs 
appunto  si  trova  compreso  anche  quel  eambiameiilo 
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delle   matèrie   amilacéh   in  gomma  e  succherò  'per 
opera  della  digestione.  G>me  mi  ha  fatto  non    poca 
meraviglia  il  vedere  che  Io  ftteaso  Utltrbìer^  dopo  aver  ' 
parlato   della  digestione  nel  modo  ansldetto»  ripete 
poi  la  formazione  dello  succherò'  nello  stomaco'  dei 
diabetici  da  un  pervertimento  di  vitalità  degli  organi 
digestivi,  ed  ammetta  come  indubitata  la  teòrica  dèi 
Èouchardai^  che  riporta  testualmente.  Non  h  qui  luogo 
a  discutere  sé  la  chimica  ci  presti    cogunioni  ibl«« 
stanza  esatte  da  poterci  render  ragione  df  questa  me» 
tamorPosi.  Quelle  prese  in  esame  di  sopra  sembran- 
do insufficiènti   a  spiegare   il  fenòmeno   considerato 
come  morbóso^  io  saranno  ogualmente    coniriderató 
come  normale.  Aggiungerò  solo  che  là  salive'  è  stato 
recentemente  riscontrata  possedere  la  singolare   pro^ 
priètk    dt   trasformar   la    fecula  io  i occherò  ;  si  pò* 
trebbe  quindi   credere  che   fosse   desSa  che*  diseert' 
nello  stomaco  vi*  esercitasse  questa  sua  miriblle  azio» 
ne»  se  la  medesima  trasfbttnàiionè  non- si  fosse  pu)re 
ottenuta  nello  sfomstto  di  un'  oca  »  in  cui    la'   taNviL 
non  potea  prendervi  che  parte  piccolissima.  Sarebbe 
quindi  %ficùiAòL*Heriàer  da  riportarsi  anche  queètte' 
azione  al  succo  gastrico,  ed  alf  insieme  de'suoi   mn^' 
terialt  costitoèntij  pfecisamentto  come  all'insieme'  d^i' 
materiali  costituenti  la  saliva  «  e  non   ad  ateono   ife^' 
paratamente,  si  deve  la  sua  proprietà  poc  anzi  enoti« 
ciata.  Ora,  dopo'  i  fatti'  ricordati  qui  sopra'  /  ripeteriK 
ancora  ,    quel  meraviglia  che  la  desterina    e  lo  ttsè-- 
chèro  si   ib^e    sostituito   élla  feculu  degli    alito'enti' 
fatti  digerire  riello  stomaco  dei  diabetici  ?  Una  con* 
versione  siffatta  non  è  che  nn  fatto  normale  dell'  e* 
conomia  ;  ed  essenda  un  fatto  normale  della  ecooo- 
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mia  9  ooD  yi  fi  può  coHocare  p  rlconotoeco  lo  ^t^ 
morboso  del  diabolo  mellito.  Dmiqne  il  diabolo  non 
è  malattia  dello  alomaco^  o  se  è  malattia  dello  sto- 
maco ^  Doo  è  certamente  dimostrata  da  questa  sua 
pretesa  alteraaiooe  di  foutiooo  elabora trice. 

E  qui  mi  è  forza  preToniro  una  obbiezione  che  di 
leggieri  potrebbe  affacciarsi  alla  mente  di  Voi  che  mi 
udite,  illustri  scienziati.  So  bone  che  il  Sandras  nel 
maggio  1843»  trascorsi  cioè  alcuni  anni  dacché  vi- 
geva la  teorica  di  che  si  parlo,  leggeva  alF  Accade- 
mia delle  scienze  un  lavoro  a  comune  col  Bouchardal 
intitolato;  m  Ricerche  sulla  digestione  •  (i).  So  bona 
che  una  fra  le  conclusioni  emesse  si  era  :  Che  la  fe- 
cola la  quale  si  diseioglio  nello  stomocot  non  d  sem- 
bra, cùA  si  esprime,  che  nello  stato  ordinario  si  tras- 
formi in  zucchero ,  ne  ci  è  sufficientemente  dimo- 
strato che  passi  allo  stalo  di  amido  solubile  ;  noi  ri- 
guardiamo come  constatata  la  sua  trasformazione  in 
acido  lattico.  — -  Io  non  conosco  i  particolari  delle  es« 
perieoze  che  han  condotto  gli  Autori  in  sillatte  con- 
doaionii  ed  ignoro  se  questo  siano  accettate  come  del 
tutto  dimostrate  dalla  generalità  dei  chimici.  Lascio 
quindi  a  Voi  d*  assegnar  loro  il  valore  preciso.  In 
quanto  a  me,  sembrerebbe  che  si  dovessero  ritener 
tuttora  come  dubbie,  sì  perchè  gli  Autori  stessi  ri- 
guardo alla  non  conversione  della  fecula  in  desterina 
e  zucchero  si  esprimono  in  modo  da  mostrare  non 
easorne  eglino  stessi  pienamente  convinti,  sì  perchè 
il  Pafm  nel  suo  rapporto  di  questo  lavoro  all'  Ao- 
cademia  modificava,  a  me  sembra,  alcun  poco  le  con- 


(1)  Ann.  univ.  di  medidoa,  VoL  CV,  p.  223. 
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dosiotfi  io  propofitOi  dicendo  x  Clio  TatnidQ  p  le  fe« 
cule  n  convertono  in  tutto  o  in  parta  nello  stomaco' 
in  acido  lattico;  perchè  inoltre  sono  opposte  ai  re* 
coltati'  ottenuti  fin  qui  da  tutti  quegli  abilissimi  aspe» 
rimentatori  che  si  sono  occupati  della  digestione; 
perchè  infine  il  Udng  si  pronunzia  su  questo  partico- 
lare in  un  modo  abbastanza  decisivo  asserendo,  che 
nello  stato  di  salute  lo  zucchero  e  la  fecula  non  pas- 
sano durante  la  digestione  allo  stato  d'acido  lattico; 
che  nello  stomaco  non  si  produce  alcunché  d'acido 
kttico  per  parte  di  queste  sostante;  che  solo  in  certo 
affezioni  morbose  si  ha  una  siffatta  produzione,  oo« 
me  avviene  sotto  F  influenza  di  una  membrana  ani» 
male,  o  di  una  sostanza  neutra  azotata  che  si  tron 
in  un  particolare  stato  di  alterazione.  Conseguente-» 
mente ,  a  me  sembra  potersi  ancora  ritenere  come 
fatto  normale  la  conversione  della  fecula  in  zucchero 
durante  la  digestione  stomacale.  Conseguentemente» 
le  gravi  obbiezioni  affacciate  fin  qui  alla  teorica  sul 
diabetCì  tni  sembra  possano  avere  quasi  lo  stesso  va« 
loro  che  se  fossero  state  affacciate  avanti  che  il  iSaii* 
dras  leggesse  il  lavoro  citato. 

Sia  lo  zucchero  si  rinviene  nelle  orine,  e  vi  ft  rio* 
viene  anche ,  dice  il  Bouchardaif  proporsionatamttite 
alla  quantità  delle  materie  feculenti,  gommose  e  zuc* 
cherine  ingerite.  Sembrerebbe  dunque  provenire  d» 
queste.  E  se  il  diabete  non  si  può  riporre  in  quella 
pretesa  alterazione  delle  elaborazioni  digestive,  lo  si 
potrebbe  riporre  in  un'alterazione  delle  elaborauoni 
successive  che  non  valessero  a  snaturar  quello  zuc» 
chero  normalmente  e  necessariamente  formatosi,  die 
non  vadessero  a  condurlo  nelle  nuove   solite  combi- 
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pasioDi ,  90Stccbè  paiaassp  Q  Io  si  rìnTenisae  ioimu* 
\{«lp  pelle  orine,  cosicché  rimanesse  sempre  ver9  n9p 
essere  i  r«PÌ  7°  siffatU  malauie  che  orgi^ni  di  semr, 
({difie  eliminazione  ?  In  qoesjto  poocettq  jierò  lo  auc- 
ch^ro  dovrebl>e  passare  immutato  nelle  orii^e  coirip«. 
termezao  del  sangue» ^  dove  lo  si  tioviebhe  ordinariar 
gemente  rinvenire.  Su  di  che  esistono  ,tuilpra  delle 
controversie.  B.ecentemente  vi  iè  stato  linvennto  di 
latti  ìbW  Ambrosioni,  dal  JUìUfer.  dal  Mac-Gregor, 
^A  Sonchardat,  dal  PoUi^  dal  Comdianii  jna  invano 
ba  tentato  di  rintrappiarvelo  mi  numero  molto  più 
iionsiderevole  di  chimici  »  e  di  chimici  valentissimi  ». 
U»A  cpiali  basterà  ricordare  JVóUasiorh  Marcel  '^^- 
^uefin,  nenari»  Proust»  Soubeirm,  Berzdius^  jl  qpale 
diceva .  essersi  fatte  a  tale  oggetto  indagini  accpra- 
tissioie  e  sempr^  con  resultato  cosi  negativa)  da  do* 
versi  ammettere  positivamente  ed  esclusivamente,  nei 
reni  la  sede  di  sua  formazione.  Contro  dei  quali  re- 
^tatinon  si  ppòt  certamente  invocare  l'imperizia 
dfi  chimici ,  pè  vale  addurre  a  mio  avviso  il  fatto 
tàt^  della  -esist^n^  di  alcuni  tpateriaU  n^l  sanguo 
senza  che  se  ne  possa  constatare  la  presenza  coi  rea- 
genti lo^a  ordinarii  i  più  appropriati.  Perocché  lo  znc-^ 
chero  in  primo  luogo  vi  dovrebbe  esif tere  iq  tal  co<v 
pia  da  nqn  potersi  sottrarre  alle  indagini  ;  seconda» 
rinmente  non  è  un  elemento,  corner  il  farro,  che  possa 
entraipe  a  far  parte  di  un  qualche  composto ,  e  cosà 
ipttrarsi  alle  investigazipni  ;  egli  è  un  corpo  compo^ 
Sto  e  Qpmplessoy  e,  dirò  di  più,  c^oppo^to  per  modo 
da,  non  presentare  ne*  st^oi  elementi  quella  mobilità 
cb«  pjrescnti^op  altri  composti^  4a  noA  poter  vestire 
altre  forme,  ^cosi  celarsi  soUo  forme  novelle.  Quindi 


è  ci|«  dovendo  ammeltere; la  estatMsa  dèlio  succherò 
DelMOgoe  dei  diabetici,  come  oggi  penta  doverel  àln* 
mettere  lo  stesso  Bergeliua,  »  malattia  motto  iooltra- 
tOy  a  me  sembra  p^ò-  ohe  per  dare  «in<  giasta  valore 
ai  fatti  si  debba  aggiungere  che  molte  volte  esso 
ma,9ca«,  Né  credo  la  eoppoaisione  emessa  dal  Boa' 
chaidiU  per  ■ooooiliare  questi  resoltati  oontraddittorii 
possa  valere  ad  appagaro  F  animo  nostro:  Egli  dice 
che  il  cambiameiito  di  abitudini  nei  diabetici  aiki- 
messi  negli  spedali i  per  'Cat  diminuisce  l'appetito  e 
la  sete^.  ia.sl  cho  b  quantità  di  zucchero  diminuì 
sca, nelle  orine»  e  corrispondentemente  nel  seiigue  : 
quindi  di^wrsi  i  jreanltali  seoondodié  le  esperienze 
eoo. fatte  in  un  tempo  piuttostochè  in  un  altro  della 
malattia.  Egli  dice  di  più  che  orine  che  contengono 
molto  £Ucc|iero  poche  .ore  dopo  il  pasto»  non  ne  con* 
tengono  che  tracce»  trascorse  le  i5  ore;  ed  una  cor- 
rispondente variasione  deve  pure  avvenire  nel  san* 
gue  ;  quindi  diversi  anche  i  resoltati  secondochè  le 
esperienze  son  btte  in  un  tempo  piuttosto  che  in 
on  altro  relativamente  al  pasto.  Ma  ammettendo  an«> 
che  quanto  asserisce  il  BouchanUu,  io  penso  che  sin 
nlquant9  inverosimile  il  supporre  ohe  tutti  quei  chi- 
mici» i  quali  per  ripetute  indagini  ottennero  sempre 
resultati  negativi»  sì  siano  sempre  imbattuti*  ad  ana-  • 
lizzane  il  sangue  di  un  diabetico  che  si  trovasse  ap- 
punto iu  quel  periodo  di  malattia  voluto  dal  Bou* 
chandat  ;  più  poi  che  abbiano  sempre  agito  sopra  un 
sangue  tiatte  a  digiuno»  ossia  tante  ore  dopo  il  pa- 
sto. Dirb  poi  come^  per  le  indagini  da  me  portate  ri- 
petutanuiiite  sulle  orine  de'  due  diabetici  mentovati  » 
mi  tono)  amicai»  to  che  lo  zucchero  non  era  per  niente 
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dimidoito  molti  gtorni  dopo  U  loro  ammitfiooe  atta 
Clinica,  ad  onta  che  rappeiito  fosso  assai  scarso,  e  di- 
scieiissima  k  saio  ;  o  me   ne  sono  assicnrato    dila- 
tando  l'ossido  di  piombo  precipitalo  dal  gas  acido 
carbonica  che  si  svolgeva  da  ona  data  quantità  dTo- 
rina  messa  in  fermeotaaione  :  mezso  questo  che  mi 
h  sembrato  abbastansa  conelodente  per  lo  scopo  pre* 
fissomu  E  qoi  devo  aggiungere  non  essere  stati  que- 
sti resultati  nuovi  per  la  Qtnica  del  prof.  M.  BiffiaSni, 
dove,  per  quanto  si  degnava  comunicarmi   il-  di  loi 
Ajuto  dotL  Bini,  in  simili  casi  si  erano  avuti  altre 
volte  resultati   analoghi.  Dirò  di  piik  che   nemmeno 
mi  è  stato  possibile  notare  per  la  quantità  di   suc- 
cherò contenutavi  una  difTerenza  appretsabilo  nell'o* 
rina  emessa  a  poca   distansa  dal  pasto,  da   quella 
emessa  molte  ore  dopo.  Che  anzi,  in  un  caso  la  quan- 
tità fu  sensibilmente  maggiore  nell'  orina  emessa    a 
molta  distansa  se  non  dal  pasto  assolutamente  ,   al- 
meno dal  pasto  contenente  sostanze  amilacee  e  zuc« 
cherine.  Per  tutto  questo  credo  si  possa  concludere 
che  la  frequente  naancanza  di    zucchero  nel   sangue 
non  possa   tenere  unicamente  a  difetto  notabile  del 
medesimo   principio  nelle   orine.   Conseguentemente 
non  è  ammissibile  nemmeno  la  da  me  supposta  al- 
terazione belle  elaborazioni  successive  a  quelle  del- 
l'apparato  cbilopoìetiooy  per  cui  lo  zucchero  normal- 
mente  formatosi  rimanga    immutato ,  e  traversando 
pel  circolo  sanguigno  venga  eliminato  per  le  orinew 

Piacemi  ora  interrogare  la  Chimica  per  intendere 
se  fosse  sufficiente  a  sverei  quali  danni  risentire 
potrebbe  1'  organismo  nel  caso  anche  che  volessimo 
ammettere  come  vera  la  teorica,  eh'  io  mi  studiava  di 
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confutare,  della  ioiolita  trasformaaioDe  oioè  ia  sue* 
chero  d' uva  degli  alimenti  feenlenti  e  succherini  nello 
stomaco  dei  diabetici;   come  adche  la  supposiaione 
da  me  emessa  dell*  alteraaione  nelle  elaborasioni  suo- 
cessile  che  non  valessero  a  snaturar  questo  succherò  « 
e  cosi  passasse  in  ogni   caso  tutto  quanto  immutato 
pel  sangue  j  e  venisse  eliminato  per  le  orine,  e  coA 
in  4ina  parola  venisse  perduto  per  Y  organismo  questo 
materiale  che  fa  parto  non  piccola  dei  nostri  alimenti. 
Goncedialno  per  un  momento  che  lo  succherò  d*uvn 
sia  un   prodotto  insolito   della   digestione   stomacalo 
proveniente  dagli  alimenti   feculenti  e  succherini.  A 
questo   prodotto,  per  quanto  insolito,  credo  che  nes* 
sono   di  noi    vorrebbe  certamente   attribuire   azione 
alcuna   offensiva  sugli   organi   digerenti  dei  quali  si 
trota  a  contatto  ;  tanto  più   che  molti  prodotti  ve* 
getabili  molto  graditi  al  nostro  palato,  dei  quali  beoo 
spesso  ci  cibiamo ,  lo  contengono  beli'  e  formato  an* 
che  in  copia  considerevole.  La  potrebbe  egli  avere 
sul  torrente  circolatorio  che  quindi  sarebbe  costretto 
a  traversare  immutato  ?  Credo  che  qui  pure  concor*- 
deremo  nel  rispondere  negativamente.  Come  sostanza 
organica   neutra   non   azotata  sarebbe   alla  pari   del 
grasso  ,  di  cui   se  foste  possibile   potrebbe  conside* 
rarsi  anco  meno  atto  a  suscitare   un'  azione  chimica 
elementare,  in  cui  gli  elementi  idrogeno  e  carbonio 
sono  anche  più  combusti.  Non  conosciamo  pcH  azione 
alcuna  di  contatto  esercitata   da  questa  sostansa  che 
ci  possa  far  supporre  una  qualche  sua   nocevolessa 
sui  solidi  e  liquidi   animali;  uè    questa  nocevolezza 
conosciamo  nemmeno  per  esperienze  dirette.  E  quando 
si  rifletta  alla  piccola  quantità  relativamente  alla  nnssa 


sapgpigoa  '  in.  coi  si  troverebbe  rrammlstó  a  questo 
liquido  aitefa  la  di  lui  cootiuua  elìcninasioDe  per  le 
orioe  ;  e  quando  ai  rifletta  che  queata  elintQaBioQe 
sav^bbo,  sollecita  e  completa»  come  asseriva  il  Bou- 
cfutriku  «  .credo  cbe  potrebbe  dileguarsi  ogoi  dubbio 
che.  si  fpsie  potuto  aSacciare  a  questo  proposito»  la 
coodusipoe  »  lo  zucchero  d'  uva  sAiebbe  iu  tal  caso 
alla  piuri  non  dif ò  eoa  meile  sostadae  ioorgaoiche  » 
mn.  aibbene  con  molte  altre  sostarne  vegetabili ,  le 
quali  uon  0sseodo  di  natura  loro  uè  suscettibili  di 
eqtnire  a  far  parte  iotegraute.  dei  nostri  tessuti,  né 
alterabili  comunque  dàlie  aaioni  vitati  »  venendo  ciò 
non  pertanto  assorbite,  traversano  iminutate  pel 
cingolo,  saogttigoo ,  «  veagov  rigettate  come  inutili 
par  le  orine ,  seoaa  destare  nell'  orgsnismo  azione  at 
cuna  appressabìle.  Voglio  alludere  eoo  ciò  alle  ma* 
terie  odoranti  degli  sparagi ,  degli  olj  esaeoaiali,  alle 
materie  coloranti  delle  ciliego ,  delle  more,  finalmente 
agli  acidi  stessi  vegetabili  presi  allo  stato  Ubato,  Y  os- 
salico, il  tarlrico:,  il  ei^ÌQo,il  malico,  il  gallico; 
sostaaae)  tolte  le  qiiali  Csoeaido  parte  beoe  spesso  dei 
nostri  alioMoti,.  o  venendo  assorbii^,  ai  sa,  graaie 
specialmente  agU  alud)  di  fVoeUer,  che  si  mvengooo 
immutate  nello  orine. 

Ma  i  materiali  che  han  fornito  lo  succiiero  diabe* 
tico  dovevano  essere  erogati  a  favore  dell'  organismo* 
Ora.se  l'organiamo  non  può  esser  disturbato  dalla 
pfeaenaa  delle  succherò  diabetico,  vediamo  se  lo  possa 
dalla  mancanza  di  qnei  materiali,  nei  quali  si  dove- 
vano trasformare'  lo.  sostanze:  atooilacee  e  zuccherine*. 
Non  sl^eft  qei.a  rioordbiee.  come:  la  Ghionea  moderna 
abbia  pattato  oggi,  non  poca  luce  '.  sul  gran  ooJsteco 
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della  antrisiono.  A  tutti  soo  note  le  esperlenxe  del 
Ghiinipo  jOIai^dese^per  le  quali  tutte  le  sostanze  or- 
ganif  he  azoLa^^:  neutra  pon  soqo  ridotte  che  a  *  com- 
bjpazjpni  f arie  di  jona.  medesima. sostanza,  la  proteina. 
^  \a\ì^ì  son  note  inoltre  le  esperienze  eseguite  nel 
laboral,orÌQ  ^i  Giessen ,  non  che  quelle  eseguite  '  in 
]^ ciocia  dal..P(iiiuif  e  Cahours,  per  le  quali  all'ana^ 
lisi  el^meptare  sono  risMltate  identiche  non  solo  la 
Qbrina,.  T  albumina  e  la  caseina,  fra  loroj  ma  sibbeoe 
la  fibcina»  alj^umina  e  caseina  del  regno  vegetabile  alle 
qorrìsi^ivleDti  del  regno  animale.  Per  le  quali  cose, 
li^te  jA  conaprende.  che  qveste  sostanze»  facienti  la 
parte  fondamentale  degli  alimene»  non  hanno  bisógno 
che  di  ca^lbiare  semplicemente,  forma  per  andar  final- 
mepte  a.  sostituirsi  alle  loro  analoghe  coscitueoti  V 
tessuti. animali  (ciò  che  oggi  sembra  essersi  verificato^ 
ugualmeote  per  le  sostanze  .grasse)»  e  cosi  npararef 
al  continuo  logorio  della  compage  organica ,  ed  ac-. 
cretscprne,  al  tempo:  stesso  ove  occorra  pur  anche  la 
mole..  Cposegu^ntemei^^e  le  materie  feculente  e  tncn 
cheriae  si  dico.no  pra  non  assimilabili  »  in  quanto  che 
alla,  riparazione  dellfi  compt^^  organica  non  sono  ri- 
chieste né,  come  tali  »  né  per  alcuno  degli  elementi 
loro  costituenti.  Come  dunque  vengono  utilizzate  per» 
l'organismo?  Dalla  più  parte  dei  chimici  si  ritiene 
che  trasformate  previamente  in  zucchero  d'uva  nello 
stQma9o»  si  convertano  successivamente  in  acido  lat- 
tico^  in.  quell'acido  che,  o  libero  o  combinato,  si  rin* 
viene  co^tantejp[^ente  in  tutti  i  liquidi  animali.  £ 
questa  trasformazione  la  vediamo  accadere  di  fatti  io 
diversi  Uqvùdi  organici  abbandonati  a  sé,  ohe  coqteo- 
gapo  le  sostanze  indicate  e  al  tempo  stesso  una  qua* 
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lanqus  MU  «xol>M  aoutn  richÌMU  ad  ìoQueniMbi 
cottitnciido*!  in  uno  stato  com*  di  vvro  hrmetito» 
Mcondocho  celo  hanno  ini^nato  la  intennantì  aspa- 
rienza  dì  RoutrtM-CSiaHard ,  a  di  Frtmjr.  E  qnando 
n  Tolaita  rìteaere  col  SOadna  coma  eotUUta  U  tra- 
rformasioaa  diretta  della  materie  amilacaa  «  znedi^ 
rina  in  aeido  latUoo  nello  ttonuco,  noi  compraDdiamo 
ora  cbe  non  ai  tratterebbe  che  ià  vedere  anticipato 
nn  prodotto)  la  di  cnì  formasione  dorava  poro  av- 
venire iadJrattameota  io  eppreuo.  Ora  dnnjoo  nat 
diabetici  Torganiimo  maooherabba  di  aoìdo  latUoo 
per  parte  delle  materie  facnleota  a  inecherim^  di 
qodP  acido  che  il  Dumat  lappone  risolverli  finalmento 
in  acido  carbonico  per  nna  vera  combaitiona  sfTat- 
Cnata  dall'  ouigeoo  asiorbito  dal  nngne  nella  raspi» 
fanone ,  per  cui  le  detta  loitanis  egli  nova«  sp* 
pnnto  fra  qaelle  destinata  ad  eiier  dìitrutto,  abbra- 
ciatCt  per  svolgar  calorico.  Bla  la  maneansa  di  addo 
lattko  par  parta  dalla  materie  indicata  potrebbe  ella 
iofloira  sfevorevolmenta  solf  organismo  7  ITon  aam* 
bra.  Un'  altra  sorgenta  molto  piti  ricca  ^  questo 
prodotto  noi  l'abbiamo  nel  vitto  animala  dova  rio- 
vieosl  belfe  rormato;  talchi  rtconomin  dei  diabe- 
tici sarebbe  ridotta  per  questo  lato  alla  somplìee  oon* 
dìsioae  dei  caroivori.  D' altronde  nessuno  ha  mai 
■mma^oato  potesse  difettare  quest'acido  no!  diabeti- 
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nevoioMito  lipf  tere  da  etobemiia  di  dello  addo*  Io 
poi  ne' due  cui  cilali  mi  sodo  ripeloie  volle  assicu» 
mio  Iroterti  le  orioe  costaDlemente  acide  come  nello 
alato  normale;  il  che  era  stalo  por  constatalo  dal 
BoucharflaL  In  conclusione,  ni  la  presenta  dello  ano- 
cbero  d'ova  nell'economia  dei  diebelict  fornito  dagli 
alimenti  feculenti  e  auccherini,  né  la  mancanza  di 
acido  lattico  per  parte  di  questi  stessi  alimenti,  che 
allo  stalo  di  succherò  d'ura  Tan  perduti  per  le  orine 
ci  fanno  presumibilmente  concepire  la  possibilità  di 
danni  appreaaabili. 

D'onde  adunque  quella  serie  non  piccola  di  feno* 
meni  morbosi ,  di  sconcerti  notabili  e  quasi  sempre 
micidiali  che  accompagna  ed  affligge  i  diabetici?  Cerio 
che  la  teorica  emessa  »  quando  anche  la  si  volesse 
considerar  come  vera  ne'  suoi  principj  »  non  varrebbe 
io  alcun  modo  a  darcene  la  pia  piccola  ragione.  La 
sete  stessa ,  quando  esiste  straordinaria,  non  la  pò* 
Iremmo  ripetere  col  BoucharéUu  dagli  alimenti  feco- 
lenli  e  zuccherini  iageriti  che  richiedono  molta  acqua 
per  soggiacere  alla  pretesa  innormale  trasformazione* 
Oltreché  non  hanno  i  diabetici  in  genere  quel  gusto 
pronunaiato  che  si  vorrebbe  per  questi  alimenti ,  e 
non  li  richiedono  che  quando  se  ne  voglion  privare 
in  lotto  o  in  parte,  come  li  richiederebbe  un  nomo 
sano  per  smorsare  la  sapidità  degli  altri  cibi  ;  la  seta 
può  esistere  straordinaria  senza  la  presenza  di  questi 
alimenti  nello  stomaco:  d'altro  canto,  quando  l'acqua 
venisse  richiesta  per  le  trasformazione  di  questi,  con* 
verrebbe  considerar  lo  stomaco  come  un  recipiente 
allo  a  rileoerla  per  il  tempo  debito  ;  il  che  non  è  am^ 
missibilej  quando  sappiamo  invece  che  le  bevande  per 
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cooTenira  ohe  lo  soeebem  io  •!  àoiv^so  rtpetcre  da 
quelle  materie  Diirogenate  che  dovevano  trasformarsi 
io  urea»  ma  piik  specialmente  perchi  dovendo  que- 
ste andar  perdute  per  l'organismo»  poco  monterebbe 
ehe  Io  fossero  sotto  una  forma  piuttosto  che  un' al* 
tra»  quindi  sotto  quella  di  zucchero  piuttosto  che  di 
urea.  Conseguentemente  credo  lo  si  debba  piuttosto 
ripetere  da  quelle  che  dovevano  specialmente  prestarsi 
all' assimilazione  ;  il  che  concorderebbe  pienamente 
còl  deperimento  grande  che  si  osserva  nell' assimila- 
sione  aei  diabeUcì»  e  concorderebbe  col  saneue  degli 
atessi  malati  trovato  povero  di  fibrina  e  di  globuli 
dal  Bouchardatp  dsìVHenry  e  Soubeinuu 

Ma  se  avviene  questa  trasformasione»  dove  avvien 
ella?  La  località  precisa  penso  non  la  si  possa  per 
ora  in  alcun  modo  aeterminare.  H  Berzelius  per  quanto 
amaiettesse  recentemente  lo  zucchero  nel  sangue , 
qiaaodo  la  malattia  almeno  ha  fatto  molti  progress , 
tornava  ciò  non  pertanto»  quasi  direi  senza  accorgerse- 
ne» a  ravvisar  nei  reni  la  formazione  dello  zucchero  ^ 
senza  occuparmi  a  determinare  quanto  una  siffatta 
supposizione  sia  fondata»  dirò  solo  che  il  considerare 
I  teni  come  oreani  di  semplice  eliminazione»  come 
afiatlo  passivi  in  questa  malattia  ^  è  un  trascender  di 
troppo  1  fatti  »  poiché  il  loro  prodotto  non  è  alterato 
unicamente  dalla  presenza  dello  zucchero.  Il  solo  fatto 
del  perdersi  talora  per  questa  via  piò  che  non  forni- 
acano  le  bevande  e  gli  alimenti  giornalieri  »  a  me  sem- 
bra sufficiente  a  mostrare  che  si  trovano  anch'essi 
ifl  qualche  modo  compromessi. 

Concluderò  adunque  riepilogando  il  fid  qui  detto: 

i.^  Che  la  conversione  della  fecola  e  zucchero  di 
canna  in  zucchero  d'uva»  che  si  opera  nello  stoaia- 
co»  è  un  fatto  normale  dell'economia:  non  &  quindi 
significativo  di  un'  alterazione  di  funzione  in  questo 
viscere  »  come  si  vorrebbe  dalla  teorica  proposta  sul 
diabete»  la  quale  non  sembra  possa  ricever  sostegno 
nemmeno  dalle  ricerche  posteriori  del  Sandras  sulla 
digestione. 
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3.^  Gho  non  sembra  ammìstibile  Demmeoo  una 
abemnona  ndle  elabofasioni  successive,  per  cui  qiic* 
sto.  succherò  normalmente  formatosi  non  sìa  condotto 
Delle  nuove  solite  combinazioni ,  e  così  passi  e  lo  si 
rinvenga  immutato  nelle  orine. 

3.^  Cbis  concesso  anche  esser  lo  succherò  d'uva 
un  prodotto  insolito  della  digestione ,  e  coseguenter 
mente  andar  perduto  sotto  questa  fomaa  tutto  il  ma- 
teriale amilaceo  e  suocherino  che  fa  parte  dei  nostri 
alimenti»  noi  uè  dalla  presenza  di  questo  insolito  prò* 
dotto,  né  dalla  mancanza  di  quello  normale  cui  avrebbe 
dovuto  finalmente  dar  luogo  il  materiale  indicato,  ri- 
ceveremmo la  più  picoola  ragione  degli  sconcerti  che 
affliggono  i  diabetici. 

4.**  Finalmente  che  la  Chimica,  insufficiente  aCTatlo 
per  sostenere  comunque  la  teorica  in  discorso ,  se  una 
qualche  cosa  può  suggerirci  relativamente  al  diabete. 
SI  è  che  lo  zucchero  non  deriva,  nella  sua  totalità  al-* 
meno,  dagli  alimenti  feculenti  e  zuccherini  ingeriti, 
ma  ben  anche  dalle  materie  nitrogenate  a  base  di 
proteina,  e  che  i  reni  non  son  forse  organi  di  sem- 
plice eliminazione. 

Ben  mi  accorgo  esser  io  con  tutto  questo  perve- 
nuto a  demolire  senza  aver  saputo  riedificare.  Ma  se 
il  mostrare  degli  errori  equivale  a  scoprire  delle  veri- 
tà, mi  lusingo  che  vorrete  condonarmi  del  tempo  per 
cui  Vi  ho  trattenuto  in  quest'opera,  a  mio  avviso  noe 
vana,  non  affatto  perduta. 


[Dae  casi  di  diabete  caocherino  occorsi  non  lia  gaari  neiU 
Cttoica  medica  del  prof.  jtf.  Bufaimi,  a  Firenie,  luimo  fornito 
al  doti.  Cape%uioU  d'onde  cooCiDuare  le  sue  indagini  sperimen- 
tali sulle  orine,  ed  estenderle  anche  sopra  altri  fluidi  animali* 
I  risoltamenti  ottenuti  sembrano  a  lai  di  qualche  interesse  sden- 
tifico,  e  meritevoli  di  v^  di  volgali.  A  questo  oggetto,  egli  si 
propone  di  scrivere  un  secondo  articolo  sopra  cotesto  argomento,  • 
il  quale  formerà  séguito  ai  presente  ,  e  verrà  pubblicato  col 
metto  di  questi  Annali.] 

AaiALa.  FoL  CIX.  3^ 
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JUisposfa  dei  sig.  professore  GucoMARDBgA  GfiAComin 
ai  Ragìonùuìenti  del  sig.  dottore  Luca.  Losseiti  in^ 
ionio  alVaùone  del  colcfdco,  dia  funzione  dei  reni 
ed  dia  nndsione  ,  stampati  negli  m  Armati  univer^ 
sali  di  medicina  m  ,  fascicóti  Sao ,  32 1  ,  3 sa. 

Vanno  gli. settori  di  medicina  por  sempre  ripetendo  che  a 
frane  la  nostra  sciensa  dal  bajo  e  dall'  inceiteata   è  uopo  fiir 
tesoro  di  fatti  |  non  altro  accettare ,  non  d'  altro  occaparai  che 
di  fiitti.  Che   sono  impertanto  e  %  che  gipvano  questi  latti ,  iq 
domanderò  adesso,  nel  mentre   non  v'ha  dottrinante  o  fabbri- 
catore di  medici  sogni  che  non  (accia  pompa  di  &tii  ?  Che  sono 
,e  a  che  giovano  i  latti ,  se  è  vero  che  ano  stesso  fiittQ  è  recato 
in  prova  di  doe  opposte  sentenxe?  Non  è  dunque  sobmente  di 
attiche  la. sdepia  abbisogna  (e  noi  lo  abbiamo  più  altre  volte 
ripetuto )|  ma  di  filosofia,  di  critica  per  depurare,  per  interprc'- 
tare  e  per  coordinare  quelli  che  la  storia  medica  d  serba  o  la 
giocBfiliera  esperienza  ci  pone  sott*  occhio.  Finché  questa  divina 
fàce  non  rischiari  l' intelletto  dei  medid.  e  sia  guida  a'  loro  giù- 
disii,  i  nuovi  fatti  non  ad  altro  serviranno  che  ad  aumentare 
il  caos  medico ,  e  ad  avvolgere  e  vestire  collo  stesso  manto  la 
veriU  e  l'errore.  Una  prova  assai  recente  di  quanto  affermo  d 
viene  offerta  da  un  lungo  scritto  del  Mg.  dottore  Luca  Lotsetti 
a  me  diretto  col  titolo  di  «  Ragionamenti  intomo  all'azione  del 
colchico,  alla  funzione  dei  reni  ed  alla  rivulsione  m  (  V<  Annali 
Universali  di  Medicina  di  Milano,  fasdcoU  320,  321,  322). 

Di  questi  ragionamenti,  destinati  a  combattere  alcune  mie 
dottrine ,  è  perno  prindpale  un  fatto  osservato  dal  sig.  Losseili^ 
il  qual  fatto  io  sarei  stato  assai  lieto  di  conoscere  prima  d'ora 
per  portarlo  in  campo  a  sostegno  delle  dottrine  stesse.  Di  più 
il  sig.  Lossetti  pretende  di  volere  appunto  rovesdare  le  mie  dot- 
trine con  quegli  stessi  fìitti  co'  quali  io  ho  creduto  di  stabilirle. 
Eccotaii  per  dò  impegnato  in  una  discussione  per  avventura  noiv 
poco  strana  e  singolare  ^  la  quale  però  yi  può  almeno  ridurre  a 
^termini  assai  semplici  ed  assai  chiari.  Non  si  tratta  dei  fatti , 
che  dall'  una  e  dall'  altra  delle  parti  eontendenti  sono  gli  stessi. 
È  quistione  di  filosofia,  di  criterio,  di  buon  senso.  Se  differenti 
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occhi  veggon  nero  e  v^goa  blunco  IMdentko  oggetto,  il  fallo 
Don  vorra  oercanì  iiaII'  Oggetto  |  ma  si  negli  occhi  a  scoprire 
quali  stano  i  sani  e  qnali  gli  inliBrmi.  Tolleri  adnnqne  il  signor 
Losseui  die  9  provocato  da  ini,  io  difenda  la  incolnmità  della 
mia  mente;  e  conceda  eh'  io  no  'l|potrò  fiire  altrimenti  che  sve- 
lando r infermità  della  sua,  Questo  però  io  gli  prometto,  che 
non  mi  divagherò  in  sottigliesse,  né  in  espressioni  di  bugiarda 
ed  affettata  urbanità,  che  è  par  essa  nn  arti6do  di  meschina 
rettoviea  per  acuire  F  am^ro  delle  critiche  e  velare  la  presim* 
alone  di  sé. 

Ecco  il  fatto  che  la  origine  alle  censure  det  signor  Lossetti. 
Una  giovane  robnsta  e  sanguigna  è  ^còlta  da  febbre  con  dolori 
alle  articolasioni.  Dietro  una  cara  purgativa  costantemente  im- 
piegata presentava  al  quinto  giorno  di  malattia  (17  gennajo) , 
febbre  viva  con  sadori  profusi ,  volto  acoeso,  molta  sete,  polsi 
contratti  e  resistenti,  lingua  lievemente  impaniata  di  bianco.  <Qai 
comincia  la  cara  del  signor  XotieMi  consistente  in  un  salasso  al 
giorno  (con  alla  e  fitta  cotenna)  e  in  messi  intemi  corrispon- 
denti fino  al  nono  giorno  di  malattia,  nel  quale  fu  aggiunta  un 
onda  e  messa  di  sciroppo  di  coicbito ,  ripetuto  anche  il  giorno 
appresso,  eoo  dodici  mignatte  ali*  articolaùone  scapolo-omerale 
resasi  gonfia. 

L'  «ndecimo  giorno,  (  23  del  Vhes9  } ,  oltre  dieci  dramme  di. 
elettoario  lenitivo ,  consuma  la  malata  quattro  onde  di  sciroppo 
di  colchico ,  più  quasi  meiao  denaro  di  estratto  di  aconito  «  e 
quattro  grani  di  calomelano.  1  miglioramenti  fin  qui  erano  stati 
poco  sensibili  ;  ma  si  nota  al  12^  giorno  (  24  del  mese }  la  Jeb- 
bre  piò  moderata  che  noB'jerì^  staio  deile  dufi  articoìasùoni  tf- 
JètÉé  euo  pure  meno  dohro^;  ueesun  fenomeno  né  alla  Ungua^ 
né  allo  stomaco  j  intestina  o  sistema  orinifero  che  annunzii  sen- 
tua  di  maniera  non  ambigua  P  aitane  del  colchico»  Si  ripete  la 
Stessa  dose  di  quattro  onde  di  sciroppo  di  coldiioo,  e  le  pillole 
di  aoonito  e  calomelano  pel  giorno  13.^ 

In  sulla  sera  dello  stesso  gicmio  13.^  (  25  del  mese  ) ,  eoa- 
samata  drca  la  metà  del  colchico ,  incominda  a  provare  in- 
solita noja  aUo  stomaco,  e  nausea  e  ripngnansa  tale  alle  pil- 
.  iole  che ,  tentata  la  tersa ,  la  rigettò  con  materie  biliose  ;  e 
così  più  tardi  la  quarta.  Consumò  non  pertanto  tutto  il  col-' 
chico.  Ebbe  frequenti  dejezioni  liquide  fctentissime,  con  tornùni. 
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Alla  mattlDa  del  U**  (26  del  mese)  «ccnsm  maggior  Mte 
die  ali*  ordinario  i  una  mMern  di  Umnt  ambascia  dohntm  ai' 
t  epigastrio  con  inaoUto  langaoie  e  nausee.  La  preasioiie  rana 
all'  epigastrio  non  più  tollerata  oon  indiIRBrenaa ,  booea  amani  | 
lingua  tin  po'  asciatta  con  Intonaco  giallo-sporco  :  lagno  di  6* 
sico  abbattimento ,  polsi  cedevoli ,  frequenti ,  calore  preasodik 
normale ,  qoasi  all'  Intatto  dissipate  le  doglie  articolari.  Si  ri- 
petono le  quattro  onde  di  colchico  ,  e  la  giornata  del  14.*  ai 
passa  come  la  precedente.  Nella  notte  ardore  tormentoso  dello 
stomaco ,  coliche  violenti ,  con  vomito  e  dejesioni  d' alvo ,  eon 
prostrazione  estrema  delle  forse,  isvenimenti,  e  tale  e  si  inde- 
finibile mal  essere ,  da  temere  l' inferma  di  soccombere  prima 
dell'apparire  del  giorno. 

'  Alla  mattina  del  15.®  (27  del  mese)  voce  fioca,  fiuxia  Ippo- 
cratica,  e  colerica,  peiliigerarione  generale,  sadori  freddi,  ab- 
battimento sommo ,  polsi  piccoli  cedevolissimi ,  lipotlmie ,  «e» 
fpiro  angoscioso ,  mente  integra  «  Oltre  a  ciò  lingua  turgida  con 
bordi  scarlatti,  arsiccia,  tutta  puntq|[giata  di  infuocate  papille 
che  si  elevavano  al  di  sopra  del  livello  di  un  denso  intonaco 
bianco  gialliccio  sporco  da  cui  era  lordata,  sete  ardentissiam. 
Di  vantaggio,  epigastrio  dolentissimo  alla  più  lieve  pigiatura,  cm& 
ardore  tormentoso  al  ventricolo,  rutti  crudanti,  nausea  con- 
tinua,  vomito  frequente  di  materie  liquide  amarissime,  gialle 
quali  una  satura  solusione  di  gomma  gotta,  ventre  piuttaalo 
contratto ,  tormentato  da  coliche ,  e  spesso  bisogno  di  emettem 
e  fecde  e  orine ,  talvolta  sfuggenti  inavvertite ,  •  di  eguale  ap« 
parensa  alle  cacdate  nel  recere,  e  per  lo  pia  simultanee  ad 
esse,  crampi  e  contraiioni  dolorose  agU  atti  addoarinalL  Mdn 
più  alcuna  traccia  di  dolori  articolari  ».  Si  cran  consumati  èbea 
due  teni  delio  groppo  di  colchico. 

In  cospetto  a  così  grave  ed  allarmante  condizione  della  aia* 
lata  il  curante ,  visto  t  apparente  e  minaccievole  stato  di  ipo^ 
sterna f  pensava  aver  ricorso  a  fàrmad  di  potestà,  iperstenisiante  ; 
ma  ne  fu  distolto  dalia  da  lui  avvisata  conditione  flogistica  dei 
'visceri  addominali,  jid  espeOere  la  causa  generatrice  di  lanso 
oi^omìoo  scampi^  parvergU  basteyoU ,  quando  mm  fissero  anco 
in  eccesso ,  i  conati  della  natura.  Ideava  quindi  di  esser  parato, 
soltanto  a  raffrenare  le  di  sot^erchio  smodate  etHicuaxionL  Per 
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rflowifloiie  gomaoM  da  lai  ammlnistraU  «Uè  ore  dieci  del 
OMllino  ìM  di  meUttU  (27  del  mese)  fino  alle  ore  (juattro  lo 
nato  MÌA  mtUaia  se  «o»  era  a  dini  più  aggittvaio^  memmanco 
era  41  yedeni  w  alam  che  qUufiata.  Era  qoesta  emolsione  quaù 
M  mi  Mttifito  K^etta.  Aveva  la  donna  ristoro  daU*  aoqoa  fredda 
col  latte ,  e  sotto  T  oso  di  questa  si  fecer  meno  frequenti  gU 
scariclii  9  le  minaode  di  deHqnio ,  i  crampi ,  meno  coturqffatti  i 
Hmammtif  scemati  i  sudori ,  rattiepidita  la  pelle. 

La  mattina  del  16.*^  irvomlto  quasi  cessato,  minorate  ancora 
le  dqeiionl,  Upotiraie  pressoché  svanite,  minorata  la  sete.  Nes- 
8«n  miglioiamento  nella  lingoa  e  nell'addome  rispetto  alle 
sansiiioni.  dolorose.  La  Jitonomia  mwuiensi  as$ai  aiunua  ed  ab- 
battuta  (  In  coptraddisioue  a  qoel  che  è  detto  il  dì  innand  ).  Al- 
l'acqua fredda  ed  al  latte  venne  milta  mia  limonata  gommosa, 
otto  di  semi  di  lino  per  liocca  e  per  clistere ,  empiaslro  di  fa- 
rina di  linseme  sol  ventre.  I  fenomeni  nella  notte  diminuiscono 
ancora  lotti,  meno  quelli  dell'epigastrio  che  non  tollera  nem- 
meno l'empiastro ,  e  della  lingua  che  è  assai  poco  modificata 
nel  colore,  nell'  intonaco,  nelle  punteggiature.  Tentando  il  brodo 
comparve  di  nuovo  il  vomito. 

Nel  giorno  17.^  (29  del  mese) il  polso,  che  era  andato  sce- 
mando  di  cedevoleasa,  |iè  fatta  un  poco  contratto.  Si  continua 
iie'presidii  soliti,  e  A  applicano  sedici  sanguisughe  all'epiga- 
etiio.  A  misura  che  gemeva  il  sangue  la  donna  si  sentiva  come 
estinguere  una  fiamma  nello  stomaco  e  parevale  rinascere.  Notte 
pladda. 

Nel  lfi.9  giorno  (30  del  mese)  ricomposta  ed  animata  la  fiso- 
oomi»,  lingua  umida  quasi  detersa,  poco  più  rossa  che  il  nor*' 
male  e  senta  turgore ,  epigastrio  quasi  indolente  sotto  la  mode« 
rata  pigiatura*  Le  stesse  somministrasionl ,  meno  le  mignatte. 

11  giorno  19.^  (31  del  mese),  cessato  ogni  dolore  epÌgaslrioO| 
la  notte  fu  mena  riposaU  in  causa  del  risorto  dolore  all'.arti- 
colaslone  IÌBmoro4liaca.  Cresce  esso  nel  20.^  24  .^  e  seguenti,  con 
aumento  di  febbre;  onde  si  ricorre  al  decotto  di  Umarindi, 
alle  polveri  temperanU ,  al  salasso  che  ripetesi  il  22.^  e  23.^ 
giorno,  e  finalmente  nel  giorno  24.^  di  malattia  le  cose  prooe* 
dono  In  bene  si  che,  dopo  pochi  altri  giorni  di  cura  purgativà| 
là  guarigione  è  completa. 
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Nello  epilogare  qnea^  storia  io  credo  di  non  aver  ommeno 
Dalla  di  ciò  che  può  favorire  la  caasa  del  mio  «warsàrio  ;  e  nén 
temo  eh*  egli  m*  incolpi  d*  aver  iiìa6ito  a  tao'  dftnÀd  alouóe  tue 
espressioni  ;  mentre  fa  per  non  dovergli  Imputare  deUe  isoittoad- 
dizioni  come  qaeila  di  ona  malata  ^  sana  ooétimti&itef  •  'deHa 
Ungila  di  color  roseo  naturale ,  Uàvemenù  impomata  ìU  Mmoo. 
Fa  ancora  per  non  mettermi  in  deMto  di  tilevare  delle  noCabHI 
ioesattene  od  ommissionl  in  ciò  che  pia  era  da  retigiosamente 
esporsi I  e  sono'i  rimedii  adoperati,  che  sensa  indicare  hi  dote 
e  la  qualità,  si  indicano  così  all'ingrosso  le  polveri  riàok^enti 
al  primo  dìf  un,  infusione  lassativa  al  secondo^  le  polveri  tens'^ 
peranti  al  terzo  ecc.  Io  so  che  negli  ospedali  si  osano  tali  fer- 
mole  opmposte  officinali ,  battezzate  secondo  la  virtù  che'  è  nei 
vóti  o  nella  fantasia  di  chi  lè  classifica;  ma  so  ancora  che  oon 
qaestb  si  alimenta  V  ignavia  dei  farmacisti  e  dei  medici ,  i  qoali 
anziché  adattare  le  prescrizioni  ai  singoli  malati ,'  adattano  i  ma- 
lati bene  o  male  alle  prescrizioni  ;  e  so  di  piò  bhe  molti  (  e  dò 
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non  dico   per  alladere  ai  sig.  Lossetti)  chiamati  a  dire  in  die 
ooiisistano  tali  fornioie,  noi  Sanno.  Che  se  vi  ha  una  Scosa  per 
riguardo  agli  spedali  nei  gran  tempo  e  nella   moHepli'oe  mano 
d*  opera  che  altrimenti  sarebbe  richiesta  nello  approntare   ogni 
volta  le  prescrizioni  diverse ,  questa  scosa  non  v'è  per  chi  pob* 
blica  ona  storia  ali*  oggetto  di  farsene  on  arma  contro  le  altr«i 
dottrine ,  é  protesta  di  fare'  una  religiosa  esposizione  del  fiitto  , 
nel  qoal  caso  è  troppo   necessario  che  la  qaalitì  e  la  qoa&Utà 
degli  adoperati  rimedii  sia  esattamente  indicata. 
.    Come  a  tali  mende,  io  voglio  pure  passar  sopra   anche  alla 
farragine   de'  mezzi'  adoperati  e  spesso   cambiati  che  erano  non 
meno  di  qaattor<tici  Sostanze,  senza  contare  il  decotto  d' orao, 
r  émpiastro  (voleva  forse  dire  il  cataplasma)  di  linseme ,  i  sa* 
lassi  e  le  sanguisughe  in  una  malattia  assai  semplice.'  Vi  passo 
sopra  per  non  essere  tentato  ài  Insmaare  ona  sfavoi^ole  idea 
sui  principii  terapeutici  del  nostro  critico,   e  per  non  dovergli 
altresì  far  colpa  di  falsa  logica  nello  attrlbaire  al  solo  sciroppo 
di  colchico  quegli  efletti,  nel  mentre  tjinti  altri  agenH  efficaci 
aveauo  operato  ed  operavano  sull'organismo  della  malata-;  tanto 
più  che  i*  segni  di  intolleranza  e  le  molestie' di  Stomaco  afi^rse 
nel  13.*  giorno  di  lualatlia  si  appalesarono  apparentemente  dietro 
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U  pillole  di  estratto  d' aconito  e  calomelano,  onde  esse  iole 
furono  da  Im  sospese. 

Ma  queste  ed  altre  osserrazionì  eh'  io  trascaro  sarebbero  a 
mio  af^so  pare  sottigliesse,  perchè  io  sono  confinto  che  tatti 
qae|;U  srariatl  messi  agissero  in  on  moÀo  analogo  e  fra  loro  e 
ool  oolchieo,  e  perchè.,  se  essi' favorirono  e  prepararono  gli  eU 
fetH  di  questo,  lo  sono  convinto  che,  visti  i  miglioramenti  troppo 
lapidi  del  12.^  giorno  di  malattia  è  i  primi  segni  di  intolleransa 
del  giorno  13.^,'  se  non  si  avesse,  (mi  si  permetta  il  dirlo) 
cosi  all'  impaszbta  coittinaato  in  tanta  dose  di  colckico  ,'1  fe- 
nomeni di  avvelenamento  non  sarebbero  certamente  avvenuti. 
Sieibhè  io  ìion  dubito  di  afiémiare  col  sig.  Lóssetti  ch'essi  in» 
dfcavano  iin  vero  avvelenainento  pel  colchico. 

Poeto  cosi  fai'  chiaro  il  fiitto ,  esaminiamo  i  ragionamenti  del 
sig.  LoMMiUi, 

«'  A'  soccorrere  contro  gli  effetti  del  colchico ,  dice  il  signor 
.£o««st<t,  tennero  messi  in  pratica  col  migliore  de' successi  ar* 
gomenti  di  indubbia  astone  ipostenlssante  e  quali  soglionsi  usare 
delle  leglttioie  flogosl  gastro^intestinaU.  U  colchioo  impertanto 
in  questo  caso  manifestò  lucidamente  Intensa  l' adone  irritante 
ini  sistema  épiiÉale  e  specialmente  sul  gangliare ,  e  la  Inflam- 
mativa  'sulle  vie  alimentari;  ma  di  nessuna  guisa  la  ipostenis« 
sante  cairdiaoo-vasoolare.  I  sintomi  di  ipostenia  imponenti  furono 
spurli  e  fallaci  e  per  ciò  dissipatisi  in  ragione  dello  sparire  gli 
effetti  flogistici  insortine  e  conseguitone  disturbo  nervoso  da  cut 
erano  prodotti  ». 

GondnClanio  prima  a  vedere  quali  fossero  questi  messi  di  in* 
dubbia  asione  ipostenissante  che  hanno  vinto  un  veneficio  si 
grave  ed  àUarmantè.  Non  è  lira  quegli  1'  emulsione  gomniosa: 
prima ,  perche  n  i  pochi  sorsi  ingcjatine  vennero  in  sul  subito 
rejetti  »$  secondo,  perchè  (odasi  qui  singolare  e  nuovo  ragiona- 
mento del  sig.  LoMHtti)  egli  era  avvertito  «  che  il  venire  re- 
spinta dal  ventricolo  la  emulsione  gomniosa  aveva  scaturìgine 
da  nna  condtsione  diversa  da  quella  che  losse  di  annunsio  del 
bisognarvi  un  trattamento  ipersteniszante  ».  Sicché  a  parere  del 
iig.  LasÉetU  V  emulsione'  gommosa  è  iperstenissante  o  per  Io 
nano  *è  controindicata  nelle  gastriti,  nelle  quali  i  clinici  e  tos- 
sicologi francesi ,  di  cui  egli  si  dichiara  partigiano  e  seguace  , 
la  tengono  siccouie  principale,  per  non  dir  unica,  panacea. 
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Non  ò  fra  questi  meui  da  calcolate  V  aocpu  ùeài^  o  ghiae- 
data,  poiché  allora  solo  il  freddo  può  portare  effetto  deprinente 
quando  giunge  a  soitrar  calorico  A  da  abbassare  al  di  aotlo  del 
saturale  la  temperatura  delle  parti  su  cui  è  applicslo  ;  na  tutti 
sanno  che  l' aoqua  f  wdda  che ,  Gnchè  è  ao(|na  j  non  jptMt  dud 
dirsi  gelata  f  passando  per  lo  fauci  e  per  l' esofago  si  riscalda 
tosto ,  ed  avvegnaché  rechi  una  fisica  seosaaione  piacevole ,  non 
può  dirsi  né  iper ,  né  iposteniuante  ;  tantoché  non  verrebbe  esHi 
negata  neppure  a  un  nudato  di  vera  ipostenia  che  avesse  seta. 

Non  é  fra  questi  meni  il  latte,  perdié  essopwe  sostania  in- 
nocente e  dell*  ordinaria  dieta ,  concessa  però  medalmente  ai 
malati  di  ipostenla  e  d'ordinario  negata  invece  ai  malati  di  fio* 
gosl.  Che  se  o  per  la  quantità  o  per  V  effetto  nutrieole  potesse 
liusdre  ad  inflaire  sulla  temperatura  vitale ,  dò  Batébht  .aeiHu 
dubbio  iperstenixsando  e  non  mai  ipostenissando. 

Restano,  dunque  le  sole  sedid  sanguisughe  applicate  all'epi- 
gastrio. Sulle  quali  é  da  notare  che  furono   applicate  solo  il 
.giorno  17.^  di  malattia,  4.^  dell* avvelenamento,  quando  (si  badi 
bene)  i  prindpali  fenomeni  dell'avvelenamento  ennoevanilied 
erano  in  gran  parte  svaniti  anche  quelli  dello  etomaco^  sicché 
«  a.  misuro  che  gemeva  il  sangue  1'  ammalata  si  sentiva  come 
estinguersi  una  fiamma  nello  stomaco  e  parevale  linasoere  •  i  dò 
che  prova  che  l' estinzione  di  tanto  incendio  era  successa  anchu 
prima  che  le  sanguisughe  compiessero  il  loro  suochiamenlo,  e 
di* esse  vennero,  come  si  suol  dire,  a  servisio  fatto.  Ma  riten* 
ghiamo  le  sedid  sanguisughe ,  e  concediamo  che  elleno  aves- 
sero effetto  rotroattivo,  e  diamo  per  soprammercato  quanto  mai  si 
voglia  fona  medidnaie  all'  aoqua  fredda,  che  cosa  è  die  il  signor 
Lostetti  ha  vinto  con  tal  batteria  di  meiai  ?  Una  irrilasione  dei 
sistema  spinale  e  specialmente  del  gangliare ,    ed  un'  infiam* 
maùone  di  vei|tricolo.  Io  tacerò  dell'  irritaiione   spinale  di  cui 
nella  storia  non  é  registrato  un  solo  sintomo-,  e  tacerò  dell'ir- 
ritazione gangliare  di  cui  nelle  mie  scarse  cogniiioni  lo  non  so 
raffigurarmi  il  vero  quadro  nosologico,  e  tacerò  perché  il  signor 
losieMi  non  si  lagni  eh'  io  ne  faccia  due  malattie,  distinte  in 
aggiunta  della  gastrite,  mentre  più  sotto  comprendendole  egli 
col  nome  di  eonseffuikme  disuttòo  nervato  le  fa  dipendere  in- 
sieme coi  segai  dell*  iposteoia  dalia  gastrite  stessa. 
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Una  gastrite  impertanto  che  porU  «  prostrulone  estreiaa  delle 
(«ne»  pericolo  di  soccombere  prima  dell'  apparire  del  glorooi 
viso  squallido  e  freddo ,  occhi  infossati  nelle  orbite  e  semi  ani- 
mati eoa  sona  linda,  fisonomia  alterata,  e  colerica ,  perfrigera- 
siooe  generale,  sadori  fireddi,  abbattimento  sommo,  Itpotimiei 
pobi  piccoli  cedeyolissimi,  frequenti,  irregolari  »  sintomi  insomma 
di  qnasi  piena  agonia;  una  Ule  gastrite  che  avvenga  per  soprapv 
piò  in  individuo  di  costituzione  robusta  e  sanguigna,  in  individuo 
già  prima  febbricitante  ed  in  preda  ad  ostinata  malattia  infiam- 
matoria ,  è  malattia  di  tale  «levato  e  spaventevole  grado ,  che 
non  si  saprebbe  immaginare  il  maggiore.  Or  pensi  il  signor 
Lo$teui  eh'  egli  pretende  di  aVer  vinto  per  incanto  un  tale  grado 
di  gastrite  con  sedici  sanguisughe  e  coli' acqua  fresca,  e  decida 
egli  stesso  se  un  medico  può  pronundare  siffatta  affermasione 
di  buon  senno.  Per  me  confesso  che  s'egli  è  vero  che  con  tali 
meni  si  vinca  non  una  intensa  e  minacciosa ,  ma  una  ordinaria 
gastrite  io  dovrò  rinnegare  la  mia  fede  medica  e  la  mia  espe- 
rienxa.  e  bruciar  tutti  i  libri  che  parlano  di  gastrite.  B  se  a  Bfi- 
lano  solo  con  sedici  sangubughe  e  coli'  acqua  fredda  si  può  ope- 
rare un  tanto  miracolo,  che  altrove  si  avrebbe  grandfs  stento  ad 
ottenere  con  copiosi  e  ripetuti  salassi,  noi  tutti  dorremo  invi- 
diare a'  medici  di  oestk  la  buona  fortuna ,  ed  al  mabti  il  buon 
di m&  e  la  buona  pasta.  Ma  a  quel  eh'  io  ne  so,  né  tal  fortuna^ . 
né  tal  pasta  fredda  ed  impassibile  é  retaggio  dei  medici  o  dei 
malati  di  Milano. 

Su  che  ha  egli  adunque  il  sig.  Loueui  fondato  la  sua  dia- 
gnosi di  gastrite  ?  forse  sui  fenomeni  morbosi  ?  Procediamo  adun^ 
que  alla  loro  analisi.  Ma  prima  escludiamo  quelli  di  generale 
Ipostenia,  perché  secondo  il  sig.  JLosieiiì  spurii  e  /hUaci.  Esclv» 
diamo  la  sete  intensa  che  deve  di  necessità  tener  dietro  alle 
copiose  evacuazioni  liquide ,  onde  il  solfito  di*  magnesia  ,  per 
esempio ,  Suol  produrla  cosi  gagliarda.  Tenendosi,  a  quelli  del 
tubo  gastro-enterico,  ci  sarà  permesso  lasciar  da  banda  per  ora 
la  noja  insolita  allo  stomaco ,  il  senso  molesto  di  nausea,  la  ri- 
pugnanza, i  vòmiti  ripetuti  di  materie  biliose,  le  evacuazioni 
alvine  liquide  reiterate ,  la  colera ,  condossiaché  tali  fenomeni 
annunziano  troppo  evidentemente  1*  azione  eccessiva  degli  ipo<* 
stenizzanti  enterid,  e  si  hanno  dietro  la  soverchia  copia   degli 
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oleosi ,  del  nitro ,  del  cremor  di  tartaro ,.  dietro  la  lelatifa 
dose  del  tartaro  emetico  ed  altri  riiiiedii  ^  indiri>bia  aiioiie 
tposteóizunte,  anche  a  parere ,  io  suppongo ,  del  stg.  loiirtii. 
Né  ci  farein  carico  del  color  Terdiccio-giailo  come  satnra  sola* 
lioue  di  gomma  gotta,  dell* amaressa  aTTelenatrlce  delle  materie 
vomitate  sa  col  tanto  insiste  il  sig.  Lossetti ,  imperocché  é  détto 
tatto  qaando  si  dice  che  tatto  dÒ  era  pretta  bile  ^  'come  é  di 
solito  qaando  si  provocano  Con  violenza  e  ripetntamente  i  vo- 
miti. Sa  tali  fenomeni  nessun  pratico  ooncepirebl>e  certamente 
sospetto  di  gastrite. 

Bimangono  quindi  i  a  tormlnl  ventrali,  l'andiascia  dolorosa 
air  epigastrio ,  la  non  indifferenca  alla  pressione  rosta*,  Pepi* 
gastrio  dolentissiny)  alla  pia  lieve  pigiatura,  1* ardore  tormentoso 
al  ventricolo,  le  cotiche  violenti,  le  fiere  colldbe,  la  lingfua  del 
color  roseo  più  animSto  del  naturale ,  turgida  con  bordi  ^  scar- 
latti, arsiccia ,  tatta  punteggiata  di  infeocaté  pupille  che  Ai  eie' 
vavano  al  di  sopra  del  livello  di  un  denso  intonacò  bianoo* 
giallicdo  Sporco  dai  cui  era  lordata'  >.  Questo  grandioso  qàadro 
dipintoci  a  vivi  e  ripetuti  e  lussureggianti  colorì  dal  sig.  '  loi  • 
setti  si  riassume  tutto  in  due  fenomeni  :  auhiéntata  sensibiAtà  o 
dolore  del  tubo  gastro-enterico,  e  lingua  rossa  turgida  e  sporca. 
Questi  fenomeni  si  incontrano  non  ha  dubbio  nelle  gastriti,  ma 
non  bastano  a  far  prova  di  gastrite.  Quegli'  iposteniizanti*  che 
Inducono  grande  esalasione  e  sviluppo  di  gas  intestinale  jDon  di- 
stensione delle  tonache,  oppure  quelli  che  inducono  violenti 
contrazioni  pel  vomito  portano  dolori  ▼iviasimi  ricorrenti.  Sotto 
l*uso  dei  tartaro  emelico  si  hanno  talvolta  simili  dolori;  si 
hanno  più  spesso  negli  avvelenamenti  d'  aconito  ,  della  bella 
donna,  della  cicuta  e  dei  funghi,  per  1*  istessa  ragione.  Se  non 
ne  ha  mai  veduti,  legga  il  sig.  Lossetti  gli  avvelenamenti  pel 
nitro  e  per  l' acqua  crobata  di  lauro  ceraso  regIMrati  nella  storia  ^ 
e  ne  troverai 'anche  nei  da  lui  ossequiati  tossicologi  francesi,  e 
vedrà'  che  I  più  acerbi  dolori  addominali,  sogliono  non  rade 
V>lte  accompagnarli,  quando  specialmente  la  venefica  sostanza 
fii  presa  in  molta  copia  tutto  in  un  punto.  L' intonaco  poi  della 
lingua  é  manifesto  effetto  della  materia  vomitata,  ed  li  suo  ros- 
sore e  turgore  é  effetto  così  della  impressione  acre  delia  bile  , 
come  de^li   sforzi  nel  vomitare.  Non  abbiamo  neppur  bisogno 
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di  ricorrere  ali*  azione  meccanico -chimica  locale  irritante  che  noi 
abbiamo  ammessa  in  molte  sostanze  e  noi  colchico  .medesimo, 
anche .  con  troppa  esagerazione  come  apparirà  dalle  còse  che 
soggiangeremo.  Chiunqae  appena  iniziato  in  tali  ricerche,  è  poi 
nel  caso  di  distinguere ,  anche  senza  saperne  1'  orìgine,  quando 

I  sannotati  fenomeni  dipendano  da  gastrite  e  quando  dall*  ope- 
razione smodata  di  an  tpostenizzante  che  si  iàcda  sentire  sai 
tubo  gastro-enterico.  E  gli  avrebbe  rìconosciati  anche  ii  signor 
tossetU  nel  caso  di  cui  parliamo  se  avesse  'riflettuto  dò  che  non 
h  in  lai  lieve  colpa  non  avere  riflettuto,  che  cio^  1.^  la  febbre, 
che  è  inseparabile  compagna  della  acuta  gastrite,  e  che  esisteva 
assai  viva  '  nella  nostra  malata  anche  prima  di  amministrare  il 
sciroppo, di  colchico,  dietro  sette  onde  di  qaesto  diminuì'  non 
poco ,  ed  ali*  insorgere  della  pretesa  gastrite  si  estinse  del  tutto, 
poiché  nel  giorno  14.*  Il  calore  era  pressoché  normale  ,  e  nei 
successivi  era  al  di  sotto  del  normale:  2.^  che  la  tnmefaàione 
di  ventre,  il  meteorismo,  U  quale  hon  manca  mai  nella  gastrite, 
mancava  siffattamente  nel  caso  nostro  che  dal  sig.  LoèsìUì  stesso 
fu  notato  il  fenomeno  contrario,  dòè  il  vaare  piuttoèto  contratto» 

II  quale  fenomeno  per  chi  si  intende  di  codeste  materie  è  di 
tale  importanza,  da  vale^  egli  solo  a  far  riconoscere  in  un  oscuro 
apparato  di  sintoihi  addominali  quando  si  tratti  di  spasmo  Ipo- 
stenico  e  di  dolori  conseguenti  al  medesimo ,  come  nella  colica 
tetnrnina  che  si  cnifa  da  tutti  gli  assennati  pratici  coli*  oppio. 
Lasdamò  anche  gli  altri  fenomeni  della  mente  integra  e  serena, 
che  tale  non  suole  essere  nella  gastro-enterite  di  qualche  forza, 
e  quelli  di  veramente  minacdosa  ed  allarmante  ipostenia  che 
facevano  un  così  strano,  contrasto  colP  idea  della  gastrite  ;  la- 
sdamo  la  prontezza  maravigliosa  con  cui  tutto  quel  preteso  lo* 
cale  incendio  si  spense  di  per  sé  in  un  soggetto  nel  quale  co- 
vava ancora  una  generale  condizione  flogistica  che  richiese  più 
tai*dl  tre  salassi  ad  essere  frenata ,  B  si  vedrà  se  la  diagnosi  di 
gastrite  sia  stata  fatta  coi  prìndpli  dell'arte  ò  colle  tegole  del 
buon  criterio. 

Ma  qaesto  palmate  errore  di  diagnosi  é  ingrossato  dal  giudizio 
emesso  dal  sig.  LotsetUf  che  la  sognata  gastrite  fosse  puro  e 
genuino  eflbtto  dello  sdroppo  di  colchico.  Una  severa  logica 
avrebbe  dovuto  invece  tener  conto  delle  seguenti   drcostanzc , 
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che  cioè  U  malttà,  trattate  a  priadpio  con  KpUcali  {prgatifi, 
preaentava  al  qoiato  giorno  ancora  Ja  itngaa  lieromente  impa* 
aiata  di  bianco,  ed  ai  12.^  la  etiticheisa  di  dna  giorni ,  dò 
die  annansiava  qualche  Indialo  di  dispoeisione  alla  gastrite.  Ora 
tali  indiati, svanirono  dopo  il  consumo  di  sette  onde  di  sdroppo 
di  ooldiico  I  giacché  è  detto  in  qael  ponto  che  la  malata,  «  noo 
aocosa  alcun  fienomeno  né  alla  lingua ,  né  allo  stomaco  o  si' 
Sterna  orinifero  che  annonaii  sentita  di  maniera  non  ambigua 
1'  adone  del  colchico  ».  Intanto  però  le  sette  onde  di  colchico 
non  erano  state  odose ,  se  la  febbre  si  moderò  cotanto  o  lo 
stato  delle  articoladoni  fa  men  doloroso,  e  se  (in  oontraddi* 
alone  a  qoanto  è  detto  sol  sistema  orinilero)  parve  alla  amma- 
lata aver  orinato  tm  poco  più  del  comuseia.  Una  piò  severa  lo- 
gica adunque  conchiuderebbe  da  dò,  che  sette  onde  di*sdroppo 
di  colchico,  lungi  dall'  avere  spiegato  asione  infiammati  va  sullo 
stomaco,  dissiparono  and  quei  segni,  vcigliand  pur  anco  leg* 
gieri  od  eqaivod,  di  turgor  flogistico  alle  stomaco  che  prima 
fisistevano. 

E  la  stessa  logica ,  se  non  d  fosse  manomessa ,  aTiebba  si* 
curamente  Invertito  contro  lui  il  ragionamento  eondusUmale^ 
eoo  cui  11  sig.  Loisettì  dichiara  spurii  e  iallad  i  sintomi  impor 
nenti  di  ipostenia,  per  essersi  dissipati  In  lagone  dello  epa- 
rire  gli  effetti  flogistid.  Avrebbed  pih  rettamente  pronunciato 
die  col  cessare  l' ipostenia,  per  le  ragioni  che  diremo  a|^>ressQ| 
andarono  mano  mano  In  seguito  cedendo  i  slotomi  di  spuria 
gastrite  che  dipendevano  da  quella. 

Ma  il  sig.  Loiseui  aspetta  ora' sansa  dubbio  di  sentire  come 
io  la  ragioni  sul  narrato  caso ,  che  non  per  altro  pose  egli  io 
fronte  al  mio  scritto  qnell*  invito  eh'  io  già  faceva  agli  amatori 
del  vero  «  Datemi  un  fatto ,  un  avvenimento  che  sia  rettamente 
e  dnceramente  osservato  e  1*  uno  o  V  altro  de*  trattati  rimedii 
riguardi  ^  e  $*  ék  non  si  spiegherìi  cogli  esposti  prindpU ,  noi 
di  buon  grado  d  arrenderemo  »•  lo  posso  soddisfarlo  eoo  assai 
breve  discorso. 

Il  procèsso  flogistico  di  sos  natura  assd  ostinato  dell' aitritide 
di  cui  d  occupiamo  era  sensibilmente  e  quad  d' Improvviso  de- 
clinato il  giorno  12.9  ji  malattia,  dietro  la  cura  attiva  che  si 
impiegò  e  spedaimeote  dietro  lo  sciroppo  di  cokhioo  dia  enorme 
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dose  di  quattro  onde,  sicché  nel  giorno  13.^  cominciarono  i 
Romeni  di  intolleranxa  o  di  eccesso  di  attoale  impressióne  Ìpo- 
slenisxante.  L'  avviso  dei  qoali  fenomeni  non  essendo  stato 
«scoluto  9  e  continoaiido  neila  stessa  esoberante  dose  di  far- 
maooy  non  è  maraviglia  se  sia  insorta  nna  momentanea  srti- 
6ciale  ipostenia  con  tutti  i  fenomeni  che  la  caratterimsano.  Sotto 
questa  si  eccUssarono,  come  è  natarale,  i  fenomeni  flogistici  delia 
malattia,  ma  non  se  ne  estinse  intieramente  il  fondo  in  ciò  che 
T*ha  di  materialmente  cambiato  nei  tessati  affetti.  Sicdiè  questo 
fondo  medesimo  flogistico  fa  il  vero  antidoto  dell'avvelenamento, 
si  tosto  ebbe  a  cessare  V  opera  del  veri  Ipostenissanti  che  I'  a« 
vevano  prodotto.  I  messi  adoperati ,  se  si  ecoettai  il  latte  «he 
è  di  sna  natura  ristorante,  non  altro  fecero  che  ritardarne  U 
oessasione.  Fu  ciò  evidente  nel  giorno  Id.^  quando  si  riprese 
la  bevanda  (o  fimonata)  gommosa,  e  si  diede  l'olio  di  senU 
di  lino ,  pel  quale  il  vomito ,  die  si  era  frenato ,  ricomparve  , 
non  per  1'  asione  del  brodo ,  ma  all'  occasione  di  tentate  ti 
brodo.  Se  le  sedid  jnnguisughe  ansidiè  applicarsi  il  giorno  17.^ 
in  cui  i  fenomeni  erano  cessati  e  l' antica  condisione  flogistica 
andava  riprendendo  i  suoi  diritti ,  si  fossero  applicate  due  o  tre 
giorni  prima,  mentre  l'artifidale  ipostenla  era  al  suo  oolaiO| 
elleno  avrebbero  per  fermo  predpitato  1'  ammalata  al  sepolcro^ 
Chò  s'elleno  erano  un  nonnulla  ad  opporsi  ad  una  viva  flo- 
gosl ,  erano  più  che  assai  a  dare  l' ultimo  crollo  ad  una  minac- 
dosa  ipostenia.  Gli  annali  della  sdensa  registrano  di  tali  latti 
in  buon  numero,  e  la  pratica  medica  ne  ebbe  in  numero  assai 
maggiore  che  non  d  registrano ,  nei  quali  dorante  il  corso  di 
una  flogosi  venne  destata  una  passaggiera  condisione  opposta 
per  esuberansa  o  predpitasione  di  messi  ipostenissanti.  I  salassi 
eccedenti  fatti  in  troppo  breve  tempo ,  le  sperticate  dosi  di  taiw 
taro  stibiato  amministrate  in  una  sola  volta  ponno  nell'  attualiHk 
di  nna  pneumouite  far  morire  in  poche  ore  o  gettare. in  grave 
pericolo  d' ipostenia  1'  ammalato ,  prima  che  la  flogosi  abbia 
compiuto  il  suo  corso  ;  ed  in  questo  secondo  caso  superata  1'  1- 
postenia  artiflctale  o  con  messi  opposti  od  anche  con  semplice 
metodo  espettativo,  ravvivasi  di  nuovo  e  procede  la  flogosi  oosìj 
da  esigere  ancora,  ma  con  pio  cauta  mano,  gli  antiflogistid. 
AUorchò  i  fenomeni  di  ipostenia  sono  gravi,  sarebbe  colpevole 
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ominlssIoDe  il  noo  ricorrer  tosto  agU  ipersteuksaoti  diffusivi , 
perchè  noa  si  sa  se  i  rìmedii  che  1'  hanno  provocata  abbiano 
spigato  ancora  tntta  la  loro  potenza  j  e  se  an  grado  maggiore 
a  cai  l'ipostenia  giungesse  non  possa  compromettere  la  vita.  Né 
a  far  questo  sono  di  ostacolo  i  bruciori  e  i  dolori  di  ventricolo, 
i  <piali  ansi  per  opera  degli  ipersteninanti  si  ammansano  più 
presto.  Ciò  riuscirà  l)en  duro  a  concepirsi  al  sig.  Lossettij  ma 
se  egli  dà  qualche  valore  ai  fiitti,  ^li  né  troverà  non  pochi  di 
avvelenamenti  dei  fanghi  e  di  altre  sostarne,  ne'  quali  i  dolori 
anche  acerbissimi  di  addome  si  acquetarono  come  per  incanto 
sotto  V  uso  dei  soli  meni  iperstenisianti.  Ed  io  non  mi  terrò 
di  additate  al  sig.  LossetU  un  altro  fatto  assai  dimostrativo  e 
luminoso  che  io  ho  pubblicato  a  pag.  30  della  mia  Appendice 
lena  alla  Farmacologia  (Padova  1839),  pregandolo  di  medi- 
tarvi attentamente  sopra.  Vedrà  in  esso  che  un  avvelenamento 
per  sette  grani  di  sublimato  corrosivo  si  trattò  con  alte  dosi  di 
laudano  liquido  ed  acqua  spiritosa  di  canella  ;  che  al  diminuite 
i  sintomi  più  minacciosi  essendo  insorti  od  essendosi  latti  sen- 
sibili alla  malata  dei  bruciori-  e  delle  costrìsioni  al  basso  ventre, 
si  pensò  di  occorrervi  eoil"emulsione  di  gomma  arabica;  ma 
per  essa  vi  f\;i  intolleransa  e  vomito  e  nuovo  aggravio  dei  feno- 
meni ,  per  cui  s'  ebbe  a  ritornare  al  laudano  ed  all'  acqua  di  ca- 
nella, mediante  i  quali  messi  riscaldanti  i  fenomeni  di  bruciore 
e  di  IrriCaaione  meccanica  sens'*altro  svanirono. 

Non  è  sempre  facile,  io  lo  concedo,  (e  qui  se  mi  estendo 
un  pò*  è  solo  per  trarre  qualche  utile  ammaestramento  alla  pra- 
tica) non  è  sempre  facile  il  decidere  quando  in  un  veneficio 
iposteoico,  che  per  isventura  accada  durante  una  malattia  flo- 
gistica ,  si  debi>a  ricorrere  con  coraggio  agli  ipersteniuanti ,  o 
si  |)ossa  attendere  che  dalla  rinascente  condisione  flogistica  ne 
venga  portata  la  oompensasione ,  per  tema  che,  vinto  l'avve- 
lenamento ,  i  mezzi  stessi  possano  lasciare,  maggioi^  esca  alla 
ripulialante  flogosi.  Avrà  nullameno  il  medico  un  sufficiente  cri- 
terio nei  fenomeni  e  specialmente  in  quelli  del  polso ,  noi  grado 
della  flogosi  preesistente,  nella  quantità  e  nella  qualità  deira- 
gente  medicinale  per  la  cui  dose  si  è  ecceduto.  Che  se  si  tratti 
di  dose  non  isperticaU  o  di  sostanza  non  sommamente  eroica, 
come  nei  caso  del  colchico  autunnale,  il  più  delle  volte  (sem- 
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pra  che  i  polii  non  fi  raUentìno  o  non  li  ireiidano  AtfBensibiii 
€  mtncMiti)  il  veneficio  nei  aoggetti  oppreMì  4a  acnU  flogoii 
svanisce  anche  sema  appositi  relativi  soccorsi.  Trovaosi  di  cotali 
esempii  nelle  opere  di  lioMori  riguardo  ali'  dso  della  digitale  è 
dei  tartaro  stiUato ,  e  nelle  leaieni  di  Borda  riguardo  ali'  acqoa 
coobata  di  laaro-oerafo  ,  alla  bella-donna  ed  altri  farmachi.  À 
me  slesso  ne  toccarono  due  pel  tartaro  stibiato  ed  ono  pell'o,- 
Uo  di  croton-^igliom  nella  Cllnica  Medica  pei  chirurgi  di  questa 
Università.  Ed  io  non  ho  cercato  di  velarli  agli  occhi  degli  .al- 
lievi ooB  qne'  facili  .sotterfiigi  che  alla  clinica  desterìtà  sono  ben 
noti|  che  ansi  gli  ho  pubblicati  nella  mia  Farmacologia  ove  il 
sig.  Loitetd  potrà  leggerli  ai  rispettivi  articoli  non  sema  qualche 
litile  sua  istrniione. 

A  persuadere  poi  vie  meglio  il  sig.  Lo$9e%d  che  un  avvelena- 
mento anche  grave  pel  colchico  accadendo  in  un  malato  di 
flogosi  può  svanire  assai  presto  da  sé  e  per  U  sola  compensaiione 
che  vi  poeta  la  preesistente  tendenaa  flogistica  i  mi  varrò  di  un 
caso  di  veneficio  del  colchico,  analogo  al^no,  avvenuto  recen- 
temente a  Berlinoi  «  riportato  nel  «  Journal  des  conpaissanoes 
médicoH:hiiiirgicales  m  (1  odob.  1813,  N.^  4,  p.  164). 

li  sig..&mtfivtìca  prescrisse  ad  un  uomo  41  (piarant*  anni  rf- 
fetlo  da  reumatismo  cronico  l'uso  del  vino  di  siiemi  di  colchico 
a  venti  gocde  ogni  due  ore.  Non  avendone  il  secondo  giorno 
ottenuto  il  desiderato  effetto ,  ne  prese  il  malato  in  un   giorno 
solo  sedici  grammi  (  quattro  dramme  circa) ,  dopo  di  che  si  mise 
a  letto  e  dormi.  A  due  ore  antimeridiane  ebbe  un'  evacnaiione 
alvina  seuia  dolori ,  un'  altra  ne  ebbe  verso  il  mattino  \   indi 
oppressione,  ansietà  precordiale,   vomiti  di  liquido  giallo-ver- 
dastro, che  divennero  continui,  togliendogli  di  potere   più  in- 
ghiottir nulla.  V  addome  e  l' epigastrio  era  molle  e  sansa  dolone 
al  tocco.  La   sete  viva!  non  poteva  estinguersi  pel  vomito  che 
durava  da  ventiquattro  ore.  Albra  l' abbattimento   s' era  fatto 
considcrevoie,  la  faccia  raggrinaata,  gU  occhi  cinti  da  cerchio 
assurdo,  i  polsi  piccoli  e  (ed,   l'orina  diminuita,  conservando 
ealme  le  fiicokà  intellettuali.  All'  indomani  verso  mesia    notte 
dormì,  e  dopo  ti  sonno  non  rimaneva  nessun  altro  sintomad^e 
qualche  singhiosco  ed  una  dcholeisa  eccessiva.  Ma  tornò   ben 
presto  precisamente  allo  stato  di  prima.  Il  curante  dice  di  av^r 
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.tentato  daraoteil  vomito  II  caflè  ne^o,  Taecpu  di  8eU|  le  poi- 
veri  gatose  e  finabncnte  il  landano  liquido ,  ma  aenaa  akui 
proSttD  I  venendo  rigettato  tatto.  Io  .oserei  agg|angere  che  se 
avesse  cominciato  col  laudano  liquido ,  il  vomito  si  sarebbe  pio* 
babilmente  sedato  pia  presto  t  ma  in  realtà  oondùnderò  che  an* 
die  in  tal  caso  1*  eccesso  di  salone  dei  colchico  fa  compensato 
da  qael  qualunque  grado  di  iperstenia  che  vige  nel  reumatismo 
cronico  di  cui  T  individuo  era  affetto.  Non  -d  lurono  nel  caso 
di  ^Beunewita  i  dolori  addominali,  le  coliche  violenti,^  la  lingua 
rossa  turgida  ecc.,  che  tanto  imposero. al  sig.  Losaetti  nd  suo. 
Hon  vi  (a  quindi  nemmeno  il  sospetto  della  pretesa  adone  in- 
fiammativa  del  oolchioo  che  avrebbe  dovuto  esser  causa  di  tutto. 
Domando  al  sig.  Losieui:  sarebbe  mal  il  vino,  con  cai  11  od- 
chlco  era  preparato ,  che  avesse  Impedita  la  soa  adone  infiara- 
mativa  suUo  stomaco? 

Da  questi  due  fatti  che  presentano  an  non  lieve  interesse 
per  la  sdenta  noi  possiamo  apprendere:  1.^  chq  il  coldiico  ha 
mi  adone  assd  poderosa ,  da  non  doverd  maneggiare  da  chi 
non  ne  conosce  bene  la  portata,  e  non  sa  o  non  può  osservarne 
attentamente  e  con  buon  criterio  valutarne  gli  eflCstti  :  •  dò  gii 
da  noi  d  sapeva.  2.^  Che  quest'  adone  è  la  iposteninante  aur« 
diaoo-vascòlars ,  e  questo  d  sapeva  da  noi  pure.  S.*  Che  l'a* 
alone  irritante  locde  sullo  stomaca  è  talvolta  a£btto  nulla  come 
nd  caso  di  Bsmwivitt,  tal  altra  in  apparenaa  assd  forte,  ou 
In  redtk  di  assd  meno  entità  di  quello  io  aveva  esposto ,  sdls 
fede  degli  altri  scrittori ,  nd  mio  trattato  del  colchico!  «  dò  è 
quello  che  io  non  sapeva  e  che  ora  imparo  dd  fatto  del  rignor 
Loituti,  Per  questo  io  sono  grato  al  dg.  Lostetti  di  avermi  co- 
municato un  dmil  &tto,  di  cui  il  più  dettagliato  e  dimostra* 
tivo  per  le  mie  dottrine  non  aveva  saputo  trovare  n^  media 
annali. 

Non  so  se  dopo  le  esposte  condderadoni  il  dg.  LoMieui  con* 
tinnerà  ad  affermare  «  che  il  cdchico  in  questo  caso  menitelo 
luridamente  intensa  l'adone  irritante  ed  infiammatoria,  e  di 
nulla  guisa  la  ipostenizsante  cardiaco-vascolare  n  :  oppure  se  la 
modificherà  come  fece  poco  dopo  dichiarando  che  «  la  più  prin- 
cipale virtù  di  questo  farmaco  ò  la  disturbante  il  nerveo  siste- 
ma ».  Imbattendomi  (a  prima  volta  in  questa  proposidone^  io 
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•ddCbsso  il  ?m,  ho  deposto  lo  aorilto  del  tig,  iMtteuif  pen- 
sando ch'egli  mi  aTesse  volalo  Care  oggetto  di  ima  celia  o, co- 
me direbbeai  francescamente,  di  ana  mìatificazione.  Io  so  qoanto 
mi  sono  travagliato  ne' miei  scrìtti  a  muover  guerra  alle  parole 
vane  ed  ambigue,  a  sbandire  il  gergo  oscuro  con  cui  si  em- 
piono dai  medici  le  orecchie  o  le  pagine ,  sensa  lasciare  un'  idea 
netta  o  un  concetto  determinato  e  positivo.  Ho  dato  per  questo 
lo  sfratto  ai  vocaboli  diatesii  discrasia,  cachessia,  antagonismoi^ 
rivulsione,  e  mi  permetto  sempre  di  ridere  udendo  taluno  con 
gran  serio,  e  con  persuasione  di  dir  qualche  cosa  nominarmi 
l'imperfetta  aanguificasione,  la  viziata  riproduzione,  la  chimica 
vitale,  l' innervatione  e  simili,  con  che  si  danda  intorno  ai 
fenomeni,  sensa  spiegarli.  Ella  è  troppo  ferma  in  me  la  oou- 
vinzione,  che  coloro  i  quali  prendono  tali  espressioni  per  buona 
6  corrente  moneta  non  hanno  in  mediana  mai  visto  e  non  ve- 
dranno mai  luce  di  verità.  Per  lo  contrario  io  abbandonarle 
per  non  accettare  che  quelle  che  hanno  vera  rappresentazione 
per  fisica  j^rova ,  partire  dal  noto  per  esser  guidati ,  ove  il  si 
possa,  all'  ignoto,  oppure,  ove  noi  si  possa,  confessare  la  no- 
stra  ignoranza  in  aspettazione  di  maggiori  lumi,  io  tengo  pel 
più  grande  e  più  sicuro  passo  che  attualmente  sia  dato  fere 
nella  sdensa.  Posta  una  tale  professione  di  fede,  e  messa  da 
me  costantemente  in  opera  per  quanto  le  mie  forze  l' han  con- 
ceduto, si  immagini  il  sig.  Losaetii  qual  senso  doveva  fermi  il 
Suo  discorso,  nel  quale  le  sue  espressioni  da  me  condannate 
sono  recate  a  pompa ,  e  ad  esse  una  nuova  di  simile  e  pia  mi- 
sterioso conio  è  aggiunta  di  sua  invenzione,  voglio  dire  la  fina 
dUtwrhanu  U  neiveo  sisUma^  che  nelle  classificazioni  degli 
agenti  medicamentosi  non  area  figurato  ancora.  Esiste  egli  è 
vero  una  scuola  fra  noi  la  cui  bandiera  conduce  a  ripor  tutto 
il  preleso  scibile  medico  nell'  oscurità ,  nel  misticismo,  e  nelle 
latebre  secreto  deli'  inlimo  impasto,  organico.  Per  essa  ^n  vi 
ha  di  chiaro  che  le  alterazioni  specifiche  e  sui  generis,  che  le 
azioni  particolari  ed  occulte.  Ma  almeno  i  seguad  di  questa 
scuola  si  limitano  ad  intendersela  fra  loro,  affettano  la  più 
gloriosa  ignoranza  Od  incuria  de'  nostri  tentativi ,  e  luti'  al 
più  laudano  contr*  essi  qualche  parola  di  nobile  disdegno , 
senza  perder  fiato  in  discussione  con  gente  ch'essi  estifflano> 
Anm.  VoL  CIX.  35 


traviata  ó  perduta.  Io  quella  irece  il  sig.  LossetÈi  che  si  mostra* 
inclinato  a  militar  sotto  quelle  insegne  si  è  messo  in  aperta  a 
diretta  lizza  con  me ,  parlando  un  idioma  tanto  diverso  dal  mio 
e  supponendo  che  dovessimo  redproóimente  intenderci.  Ripeto 
che  se  questa  non  è  una  celia  |  la  sua  sùpposiuone  è  strana. 
Né  io  tuo'  credere  che  per  celia  un  medico  occupato  nella  pra* 
tica  si  ponga  a  scrivere,  per  indirizzarmele,  dugento  pagine  di 
Itampa.  Né  io  ho  dimenticato  ancora  che  il  nucleo  di  questa 
polemica  è  un  esatte  ed  un  giudizio  sanitario  della  mia  e  della 
sua  mente.  Sicché  io  riprendo  11  libro  e  la  penna  per  investi- 
gare come  il  sig.  Lotseiti  sia  riuscito  colla  analisi  dei  miei  ar» 
gomenti  a  provare  una  tesi  opposta  a  quella  da  me  sostenuta. 

II  Sig.  Lostetd  si  occupa  alla  lunga  intomo  agli  effetti  dei 
colchico  sui  bruti,  riportando  le  mie  parole.  Non  so  perdié  in 
alcuni  luoghi  vi  abbia  messo  a  rincontro  il  testo  latino.  Sa-' 
rebbe  forse  per  dar  a  credere  eh'  io  1*  avessi  alterato  a  mio 
modo,  e  per  affibbiarmi  una  tacita  accusa  di  mala  fede?— A  gni- 
dardone  dell'aver  io  preferito  una  vita  spinosa  ed  occupata 
alla  giojosa  e  tranquilla  che  i  beni  di  fortuna  e  il  ministero 
d*  una  cattedra  conseguita  in  assai  gioranite  eté  mi  consenti- 
Tano,  consecrandomi  a  difficili  e  faticose  ricerche,  io  m*elM 
ira  l'altre  strane  arventure  anche  quella  della  taccia  di  mala 
Sede  appostami  da  chi ,  alla  guisa  degli  itterici ,  redeva  ii  co- 
lor giallo  sul  tìso  altrui.  A  cosi&tta  taccia  (  comeché  facile  ed 
ovvio  a  chiunque  era  il  verificarne  col  confronto  de'  miei  scrìtti 
la  calunniosa  falsità  )  io  ho  risposto  Cbl  disprezzo ,  ed  ebbi  la 
gloria  che  a  quello  hanno  fatto  eoo  tutti  coloro  che  conoscono  la 
lealtà  del  mio  procedere  e  la  rettitudine  delle  mie  intenzioni.  In  un 
lavoro  di  lunga  lena  e  scabroso  come  quello  che  ho  intrapreso, 
ove  ogni  articolo  é  un  Trattato  che  obbliga  ad  esaminare  una  raol* 
titndiné  di  fatti  spesso  contradditorii  a  confusi,  non  di  rado  esa- 
gerati ed  espressi  con  erroneo  linguaggio,  e  qualche  volta  eviden» 
'  temente  favolosi,  erano  due  vie  diverse  da  battersi  :  o  quella  di 
assumer  tutto  alla  deca  e  senza  discernimento  per  compome  na 
guazzabuglio  di  materia  medica  come  si  é  fatto  fin  qui  :  o  quella 
di  mettere  i  fatti  al  crogiuolo  della  critica  per  trame  a  gala  II 
midollo  della  verità  e  i  prindpii  di  sdenza.  Io  ho  seguito  qua- 
sta  seconda  via;  e  con  qua!  norme,  io  l'ho  dichiarato  nei  prò- 
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legomenl  della  Fannaootogia  ed  in  varii  discorsi  dati  in  luce. 
Ho  lasciato  a  chi  n*  è  vago  i'  eradhioae  delie  parole  e  delle 
opinioni ,  e  mi  sono  dato  a  tiitt'  oomo  alla  esperiensa  ed  all'  e* 
rndislone  dei  fatti.  E  per  entrare  nello  spirito  e  nella  sostante 
di  quelli  che  a  lontane  epoche  o  regioni  appartengono  egli  è* 
por  affido  del  filosofo  far  calcolo  de'  pregiadisii  dominanti  in 
quei  tempi  e  in  qaei  luoghi,  e  delle  esagerasioni ,  delle  om« 
missioni,  e  tradurU  a  qael  lingnaggio  che  dai  medici  dell'epoca 
nostra  è  generalmente  inteso  e  adoperato.  Per  ciò  non  è  opera 
di  onesto  critico  il  far  colpa  se  in  qualche  centinaio  di  citi* 
<  sioni  non  è  in  qaesta  od  in  qoella  serbata  la  materialità  delle 
parole,  mentre  ria  religiosamente  mantennto  lo  spirito  e  la  ri* 
gnificasione  del  fatto.  Bensì  opera  disonesta  ed  intolleranda  è 
l'usare  le  stesse  parole  d'un  autore,  estraendole  da  una  ca- 
tena di  ragionamenti  e  torcendole  a  dir  dò  die  non  era  nelle 
mente  dell'  autor  stesso. — ^B  queste  cose  io  non  dico  al  oospetlD 
del  sig.  Lottnd  per  difendermi  da  una  supposta  tacda  di  mala 
fede ,  eh'  io  non  credo  eh'  egli  abbia  avuto  intemione  di  darmii- 
nò  veggo  come  egU  avesse  potuto.  Che  se  dò  fosse,  io  rove^ 
sderd  tostamente  P  accusa  addosso  di  luL  In  &tti  11  suo  di* 
scorso  intorno  agli  effetti  del  colchico  sui  bruti  ri  riduce  tutto 
a  queste  due  prindpali  consegnenxet  1.*  che  gli  effetti  stessi 
da  me  e  degli  autori  descritti  denotano  una  viva  irritarione 
dello  stomaco  e  delle  intestina,  ansichò  una  vera  ipostenia: 
2.^  che  gli  animali  col  colchico  non  morirono  ikò  in  poche  ore, 
nò  in  pochi  minuti.  £  cotali  conseguense  sono  contrapposte  alle 
m|e,  die,  come  vuol  tu  credere  il  sig.  LoBUiiif  sariano  diame- 
tralmente contrarie.  Or  quanto  alla  prima  dice  il  rig.  LóB$eui 
di'io  t  condanno  i  pratid  perchè  attendendo  solo  agli  effetti  sullo 
stomaco  non  ri  curaron  punto  della  possa  dinamiosi  non  riflet- 
terono che  V  abbattimento,  i  tremori,  le  dejerioni  alvine,  i 
vomiti  denotano  uno  stato  ipostenico,  e  che  non  guardarono 
se  lo  stato  degli  altri  tessuti  corrispondeva  a  quello  dello  sto* 
maco  e  non  piuttosto  eran  ri>iadati,  flosd,  il  cuore  massima- 
mente che  è  uno  de' primi  centri  vitali,  e  che  nella  morte  per 
simili  vdeni  è  d' ordinario  dilavato  e  pieno  di  sangue  gru- 
moso ».  A  difesa  di  dò  io  polrd  dire  die  io  non  ho  ooodan* 
faato ,  eom'  egli  narra ,  né  potevo  condannare  Mrek  o  gli  altri 
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dua  taXoti  M  Doa  ba^ÌMDo  >i  fénoiiMni  di  iporioiU,  pekUt 
a'  kr  tempi  non  ■'  averi  ■Icddi  idea  né  di  ipotlenìi ,  nb  di 
IpoaUnìtuiiU  ;  coma  omdaimeKi  adeuo  il  slg.  Lomciiì  e  quanti 
con  Ini  Doa  ricooofcono  per  Wgai  di  nniTmale  ipostCDi*  quelli 
cIm  (opra  «i  (oao  accennati.  Potni  dire  che  in  qnegli  espcn- 
menti ,  come  in  (Aerale  in  tatti  gli  eapetimenli  sai  brali,  non 
li  i  fatto  e  non  ù  fa  atteouone  al  criterio  più  nnro,  per  mi- 
■onra  la  lemperatura  vitale  ,  che  i  qaello  dei  polsi,  i  quali  per 
opera  del  veleoi  iposteniuanti  n  mostrano  fin  dapprindpio  e  h 
bnno  progrenivimenle  Mmpre  più  o  languidi  oppure  Irati.  Po- 
trei dire  che  la  non  corrilpondeusa  dello  stato  degli  altri  tea- 
mU  con  qtiello  dello  stomaco  è  negli  eaperijneiiti  esposti  ab- 
baitanu  dlmoetrata,  quando  si  dice  che  erano  sani,  e  quando 
li  (>  che  ■  in  virtù  (come  dice  il  iig.  LatMUi)  di  quell'armonia 
«  coiKordanu  che  la  natura  sa  coniervare  anche  nella  vita 
■hnìmu  ■  o,  dirò  lo  ,  in  virtù  della  costante  oisenacione  pra- 
fica,  la  vera  garirlla  nao  «oodoce  a  morte  «eoia  diCfondere  raggi 
llogliticl  al  perihMMo  ,  «Ile  meningi,  al  vasi  sanguigni,  al  pol- 
moni ,  ecc.  Che  ae  lo  ho  dubitato  e  dubito  che  a  quegli  Au- 
tori sia  sfuggito  lo  Booloramenlo  e  la  floacessa  del  cuore,  io  non 
fed  onta  alla  loro  ingonulli  nel  rìferira,  ma  ailodeva  alla  igno- 
rania  ed  imperfeslone  dell*  anatomia  patologica  [di  que'  tempi. 
In  od  non  ^  Dotavano,  riguardo  ai  vasi  ed  al  cuora,  che  la 
flk  gioMolsna  atteraiioni  di    toma  e  atrottura,    In  cui  per6n(» 
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iùt«iae»i  dinottmia  l'oioM  IpoHenbuate  del  ooldiko.  ^ 
per  far  questo  ooa  ho  che  a  ricopiare  la  mia  concliuloae  che 
fa  iotienuiieale  tadala  dal  sigoor  Xossetts  ed  è  qaeita  ;  e  iva 
quanto  ai  colchico,  poco  naooe  se  gli  sperimenti  sai  bniti  non 
isrelassero  chiaro  db  che  sveleranno  già  rJiMrtfifi^  |e  altre  fon* 
tii  qaella  soprattutto  degli  effetti  nelle  malattie  ». 

BebiiTanMnte  al  secondo  panto  il  sig.  LaMteui  prora  che  gli 
animati  sacrificati  mediante  il  colchico  (  trascnrata  però  wm 
qualche  eccesione  )  non  perirono  né  in  pochi  minati ,  né  la 
poche  ore,  ma  in  on  tempo  più  lango.  Né  sa  db  v*  ha  nalla 
a  ridile.  Ben  deggio  domandare  piuttosto  se  io  abbia  aiseritir 
il  contrario?  Ed  il  sig.  Loueui  risponderii  dienei  rilerave l'er- 
rore dei  pratld  di  attendere  aUa  sola  adone  lo&le  senu  caratai 
dell'adone  dinaodca  universaleiaggiand  appunto  «  non  p***— i"*** 
die  le  infiamoMoioni  (  io  ho  detto  iocaU  e  sarebbe  stato  onesto 
il  non  soppriaMT  questa  parola  )  non  £umo  morire  né  in  podM 
ore  né  io  pochi  ndnati ,  ma  con  uo  coreo  pia  o  men  lungo  di 
malattia  ».  Or  qui  abbiamo  nn  beli'  esempio  del  come  osando 
le  stesse  parole  d' un  Aatore  d  possa  con  on  leggiero  artifitlo 
fargli  proferire  qóello  che  non  era  in  soa  mente.  £  l' artifido 
Sta  nel  togliere  aoa  proposidone  dd  ragionomenti  e  dd  £dll 
che  la  puntellano  I  e  coom  fosse  isolata  applicula  a  delle  con* 
seguente  con  cai  non  d  legai  se  non  medianle  qaella  catena 
di  rsgiooamenti  che  a  bdlo  stadio  dal  critico  d  preteriscono. 
Tatti  Sanno,  e  l'ho  piii  d'ona  Tolta  chiaramente  espresso,  dm 
ogni  medicamento  compreso  ndla  mia  Fanmcologia  non  costi-» 
tuisce  ona  Monografia  od  un  Trattato  di  per  sé;  ma  le  aigov 
mentadoni  e  le  prove  rebtive  ad  nn  &rmaco  sono  sesia  e  con* 
pimento  a  qadle  dell'  altro  fiumaco,  e  tutte  essendalmente  d 
collegano  coi  prìndpU  generali  dimostrati  nella  Faimaoologia. 
Tra  questi  prindpii  e  fondam  entalisdmo  qaello  che  distingoo 
dall'  adone  dinamica  aniversde  la  irritalira  meccanico-cfaimica 
locde,  e  che  insegna  come  nd  Tenefidi  per  sostanse  diimica* 
mente  irritanti  la  morte  giange  per  l' adone  dinamica  e  non 
per  r  irritante  chimica ,  la  qode  qoand'  anche  per  la  soa  som- 
ma inteodté  d  volesse  capace  di  produrre  la  morte,  db  noo 
farebbe  in  pochi  minati ,  ma  con  un  corso  febbrile  piò  o  meno 
rapido  alla  guisa  di  mia  ferita  die  fenlsae  per  esterna 
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fatte  nelto  ttomico.  E  no  itifiammasione  anche  la  pia  m^Ugna 
e  cancrenosa  dello  alomaco  aaoi  lasctare  parecchie  ore  di  vita 
die  noti  lascia  1*  avvelenamento.  Cosk  da  me  si  etabilifn  nei 
piolegameni  alla  Farmacologia  (T.  I,  p.  101  ). 

A  fondare  il  qnal  principio  non  si  ebbe  ricorso  a  vane  pa- 
role od  al  pomposo  e  sempre  insufficiente  appoggio  delle  mediche 
aatorftà;  ma  si  partt  da  numerosa  serie  di  esperiense  su  varie 
specie  di  animali,  istituite  in  pubblico  e  alla  presensa  di  piò 
centinaia  di  testimonii*  Si  cimentarono  ripetutamente  i  veleni 
più  acri|  più  irritanti  e  piii  corrosivi,  quali  sono  le  cantaridi, 
la  cantaridina,  li  bntirro  d'antimonio,  gli  acidi,  il  liitnito  di 
irgenfOi  l'arsenico,  il  subitmato  eoivosivo.  Fu  solennemente 
dimostrato  che  tali  veleni  dati  in  istato  di  solusione  allungata 
si  che  la  loro  aaione  chimica  fiosse  possibilmente  impedita,  ucci- 
dono con  sonmui  rapiditli  (il  sublimato  corrosivo,  per  esempio» 
in  due  o  tre  minuti  secondi  )  non  lasciando  alcuna  traccia  di 
locale  affeaione:  mentre  a  paii  dose  gli  stessi  veleni  in  Istato 
di  concentraBione  uccidono  in  un  tempo  assai  più  lungo ,  la- 
sciando appena  qualche  equivoco  segno  di  locale  irritasione , 
fiisnffideiite  però  a  dar  ragione  della  morte.  È  pure  successo  a 
succede  coli'  addo  arsenioso  che  quella  stessa  dose  che  in  istato 
di  soluiione  è  capace  di  ncddeie«  viene  dagli  animali  tollerata 
éensa  morire,  allorché  si  dh  sotto  forma  di  polvere.  Da  simili 
Md  si  è  ricavato  quel  generale  prindpio  che  ne*  venefidi  per 
tostante  Irritanti  e  corrodve  la  morte  avviene  per  adone  dina- 
mica universale,  e  non  per  adone  irritante  locale;  die  1* azione 
dinamica  è  essendalmente  distinta  ed  in  ragione  inversa  della 
iiieccanioo-*diimica  |  die  1'  anone  irritante  chimica ,  se  influisce 
ne'  venefidi ,  egli  è  solo  per  ritardarne  od  impedirne  fino  ad 
«n  cerio  segno  gli  effetti.  E  questo  principio,  posto  fuori  di 
dubbio  in  riguardo  a  quelli  fra  i  veleni  che  stanno  per  la  fit- 
«oltà  irritante  al  di  sopra  di  tutti,  fu  da  noi  applicato,  come 
u  molli  altri  rimedii,  anche  al  colchico  autunnale,  pensando 
che  a  nudati  ad  mùuu  i  medesimi  argomenti  valessero  anche 
per  questo,  se  non  fossero  per  avventura  di  soperchio.  Né  mi 
Sard  aspettato  che  il  sig.  Losseui  mi  trasdnasse  quel  prindpio 
dalla  forte  trindera  di  prove  entro  cui  era  custodito ,  per  por- 
tarlo ignudo  e  disarmato  sur  un  altro  campo  a  rappresentare 
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va  concetto  molto  diverso.  Che  te  qui  H  ttg.  LostetU  fion  ha 
falsificato  le  parole  i  egli  col  sorpassare  le  antecedenze  ha  cer- 
tamente falsificato  lo  spirito  e  V  intenzione  dell'  Autore.  E  boo 
farìa  scusa  accettevole  il  dire  ch*egli  ha  voluto  soltanto  occuparsi 
dell'  articolo  del  colchico ,  imperocché  non  è  onesto  e  decente 
farsi  censore  di  alcuni  pensamenti  di  uno  scrittore,  senaa  aver 
preso  in  matura  considerazione  tutto  il  complesso  dello  scritto. 
D' altronde  il  sig.  Lotseui ,  ove  ha  supposto  che  a  lui  tornasse 
conto  e  per  me  venisse  a  scapito,  non  ha  trascurato  di  uscire 
dali*  articolo  del  colchico ,  per  addentare  in  altre  parti  dell*  o* 
pera  questa  o  quella  fi^ase,  con  cui  ha  immaginato  potermi  a>- 
gìiere  in  contraddizione.  Infatti  a  sostenere  contro  me  che  e  le 
infiammazioni  locali  non  fiinno  morire  io  poche  ore  (  e  volendo 
non  mentire  bisognava  aggiungere  come  nel  testo  né  in  pochi 
minuti  f  essendo  ciò  necessario  a  far  comprendere  che  per  poche 
ore  non  si  intende  né  cinque,  né  dieci,  né  venti  ore,  ma  molto 
meno  )  ;  ma  con  un  corso  piìi  o  meno  lungo  di  malattia  a ,  il 
sig.  Lossetti  si  fii  forte  di  quanto  io  affermo  trattando  deli'  a« 
aione  del  fuoco,  che  doè  «  ha  effetto  di  portare  nelle  parti 
vive  uno  stato  più  o  meno  altamente  infiammatorio  da  cui  può 
veniine  istantanea  la  morte  »,  dietro  a  che  con  certo  buon  garl>Q 
pretende  convincermi  di  assai  spiattellata  contraddizione.  Bla 
è  egli  dunque  vero  che  alla  guisa  di  Creso  il  quale  convertiva 
in  oro  tutto  che  toccava ,  il  sig.  Loisetti  abbia  il  privilegio  di 
trasformare  in  altrettanti  errori  tutte  le  verità  eh'  io  ho  propo* 
6te?  Buon  per  noi  che  conosciamo  il  secreto  di  tale  magia.  E 
non  è  altro  che  quello  superiormente  svelato ,  di  strappare  le 
proposizioni  dal  sentimento  al  quale  appartengono  ed  orinarle 
dei  loro  sostegni  ^  Parlando  (  T.  V ,  p.  707  )  del  caustico  at- 
tuale abbiamo  detto  che  per  carbonizzare  e  distruggere  le  parti 
deve  prima  condurre  le  parti  stesse  alla  morte  per  via  dell'  in» 
fiammazione  veemente  che  vi  desta.  E  su  cotale  morte  parziale 
e  limitata  ad  alcune  fibre  si  è  da  noi  estesamente  e  chiara- 
mente parlato  e  in  queita  e  nella  pagina  391  relativamente  al 
calorico  molto  intenso.  Per  la  qual  cosa  la  morte  istantanea 
che  abbiamo  sostenuto  poter  avvenire  in  quelle  parti  vive  che 
sono  per  effetto  dei  fuoco  in  uno  stato  più  o  meno  altamente 
iofianmatorio ,  è  una  morte  parziale,  è  ben  altra  cosa  da  quella 
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morte  ohe   mi  mette  io  bocca   il  tig.  toumt^  olie  apparUeoc 
ai  veaeficii ,  e  dalla  quale  Dio  preeenri  me  e  il  sig.  LosmuL 

Chimoqae  non  ignora  che  nna  oancrepa  limitate ,  che  la  per« 
dite  di  an  polmone,  di  ana  parte  di  cervello  per  malattia  , 
dell'utero,  di  on  arto  per  ampateùone;  che  T  infiammaùone 
limitete  delio  stomaco,  il  cancro,  l'nlcerasione,  la  fente  dello 
Aesso  con  fistola  o  coli* ano  artificiale  è  compatibile  colla  vite,, 
finché  non  si  diffonda  ralterasione  per  la  yia  dei  yasl  all'  onl- 
Versale  ed  al  primo  centro  che  è  Ìl  cuore,  comprende^  tutte 
la  portate  e  la  verità  della  nostra  tesi,  che  cioè  un'  irritauooe 
chimica  locale  sullo  stomaco  per  quanto  intensa  e  distruttiva 
fosse  non  può  recare  la  morte  se  non  per  un  corso  pia  o  meno 
fungo  di  malattia  febbrile. 

Tornando  Impertento  ai  nostri  esperimenti  sul  bmti ,  oltre  il 
principio  gih  esposto,  si  sono  dedotte  altre  Importentissime  con- 
Segnence.  E   qui  giova   accennare  quelle    che  hanno  rapporto 
alle  alterazioni  cadaveriche  dello  stomaco  negli  animali  awele* 
nati.  Alcune  di  queste  alterazioni  in  primo   luogo  si  effettuano 
su  quelle  parti  dello  stomaco  che  non  sono  doteto  di  vite  (co* 
me  il  muco  e  l'Jepitelio  ]  o  non  si  effettuano  che  dopo  la  mor* 
fé.  Consistono  esse   nel   coloramento  cinereo    del  muco  e  del» 
1'  epitelio  che  viene  porteto  dai  preparati  di  piombo  e  dal  ni- 
trato  d'  argento ,  nel   coloramento   nero  dello   stesso  muco  ed 
epitelio  che  è  proprio  dell'  aùone   chimica  dell*  addo  aolforlco 
concentrato,    nel  coloramento  citrino    che  prodncesi  dall'  acido 
nitrico,  nel  coloramento   giallo  o  ranci ato  dei  preparati  di  io- 
dio ,    nell'  ispessimento  ]del   muco   stesso ,   nel  corrugamento  e 
coartemcnto  dell'  epitelio  il  quale  osservasi  sotto  1'  astone  chi- 
mica dei  preparati  arsenicali  e  mercuriali,  ed  infine  anche  nello 
Spappolamento  ed  escoriazione  dell'epitelio  stesso  che  saccede 
co'  medesimi  preparati  usati  in  proporzione  diversa.  Egli  è  tento 
vero  che  teli   alterazioni   avvengono  dopo    morte  o  nelle  parti 
che  non  furon  mai  vive,  e  non  hanno  mai  quindi  nulla  a  fare 
collo  avvelenamento,  che,  aprendo  gli  animali  appena  estinti 
mercè   i  suddetti  veleni,   quelle  traccia    non  si   trovano,  e  si 
trovano  se  si  apran  molle  oro  dopo  morte ,  e  si  trovano  riguar- 
dando più  tardi  anche   in  quelli    che  al  primo  aprirli  non  ne 
ayeano  ombra  ;  e  quel  che  è  più,  si  trovano  le  identiche  trac- 
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«a  uMè  nello  stoiaioó  di  un  càdaVm  qoalanqat  nel  qwk 
soltanto  dopo  morto  si  fosM  pósto  •  peir  alquante  ore  lasciato 
Tnnó  o  l'altro  del  nominati  veleni:  del  qnal  fatto  I  prepa* 
ratori  anatomici  e  di  storia  naturale  sanno  opportanameote  trat 
profitto  a  conservatione  delle  sostanze  animali  morte.  Ad  Ìli» 
etraaione  e  conferma  di  qnesto  Saranno  da  oonsnltarsl  le  ooM 
da  noi  esposte  nella  Farmacologia  ai  capitoli  relativi  alle  sua» 
nominate  sostante. 

Alcune  altre  alterasioni  io  secondo  loogo  si  trovano  talvolti 
nel  tabo  intestinale  degli  avvelenati,  le  quali  si  ordiscono  sotto 
e  per  opera  del  veneficio,  e  consistono  in  un  color  rosso  cupOf 
violaceo  o  nero  sanguigno  che  presenta  II  mesenterio  e  la  massu 
intestinale.  Qnesto  è  quel  fenomeno  che  ha  condotto  sempre 
in  errore  1  tossicologi  e  gli  osservatori  d*  altri  tempi ,  giudi» 
candolo  segno  d*  Infiammaiione  o  cancrena  i  mentre  ^  invoco 
segno  (  e  ani  il  sig.  Loisetti  stia  bene  attento  )  è  segno  di  vera 
ipostenia.  E  effetto  di  arrestamento ,'  di  ristagno  passivo  nello 
estremità  e  nel  tronchi  venosi  della  provincia  addominale ,  a  si 
verifica  alloidiè  11  veleno  è  dato  lo  tal  dose  e  sotto  tal  formo 
da  portare  tutto  in  un  punto  |  suol  eflétti  e  ferii  provare  oeo 
Improvvisa  Intensità  e  preferenzai  e  prima  che  ol  resto,  èli'  apy^ 
parato  drcolatorfo  del  huaó  ventfioi  |!  tale  fenomeno  si  teriflci 
così  sotto  1*  salone  dell'  arsenico,  eone  sotto  quella  delP acquo 
Coobata  di  lauro-ceraso,  e  del  solfeto  di  chinina  dato  In'  graà 
copia  In  istato  di  sohulone,  e  di  altre  sostanae  tposteniasàkia. 
Se  mai  dicesse  il  sig.  taaseui  che  dò  ^  gratuitamente  ossetlto 
e  che  io  ho  trovato  una  comoda  scappata  per  far  che  il  rossore 
indichi  secondo  il  capriccio  od  il  desiderio  ora  uno  stato  fper* 
stenico  o  di  flogòsi ,  ora  Uno  stato  di  ipostenia,  risfionderò  che 
egli  potrà  trovarne  le  prove  nel  mio  TVattato  e  nelle  appen* 
dici ,  e  potrà  trovare  anche  i  criteri!  anatomici  A  dell'  uno  che 
dell'  altro  stato  cosi  palmari  e  distinti ,  che  solo  un  cieco  o 
troppo  grossolano  osservatore  potrebbe  oggidì  confondere  I'  uno 
coli'  altro. 

Ed  in  vero  il  rossore  delia  flogosi  intestinale,  siccome  quello 
che  proviene  da  vitale  e  fonata  injezlone  dei  capillari  arteriosi, 
è  di  sua  natura  uniformemente  ed  estesamente  difiiiso,  più  ap- 
parente alla'  superficie  iaterna  dell' intestino ,  che  ali'  esterna, 
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{KCMoUnilo,  «ol  baiyarin  la  nuntiruia  «ootra  «Ila  luce,  nn 
(lOnUiuwlo  color  vivo  (caiUttO)  a  preseotando  no*  «nalogi  in- 
Jtiioaa,  bvDchà  meno  intensa ,  ueUe  altre  mtmbrine  dì  preMo 
obfr  tatto  il  corpo-  AI  contraiio  il  ristagno  passivo,  siccome 
qaeUo  che  arriene  pei  deficiente  impulso,  si  effettoa  nelle 
*«ae,  piMeata  il  cokii  capo  del  langoe  renoso  stagnante,  n 
mostra  nel  paritooao,  nella  parete  esterna  d^U  intestiai,  ami- 
che oelt' intema,  non  è  nnilònne,  ma  Interrotto  ■  macchio 
foa  e  U  spane  aecoodo  i  Taril  grappi  delle  vene,  e  tragnar- 
dando  alU  loco  la  membrana,  ai  riscontra  fia  le  macchie  e  fra 
l/a  atiiade  oscore  la  tela  biane*  e  scolorata ,  come  scolorale  a 
pallida  si  raTTÌSBiM  la  alti*  membrana  «  gii  altri  tessati  del 
•aspo. 

Popta  la  ipall  eoM  e  ben  ponderate,  io  raglio  chiamare  adesso 
ti  sig.  LaiMUi  a  dirmi  qnal  rolors  a  proTare  l'aiìone  iafitm- 
muite  del  colddco  possano  avere  le  eanltaùoni  dtUt  utuiùw 
•  delio  uomaco,  le  duitue  «  qitaii  eallotttà,  U  macchie  roita 
«cacowatc,  che  sono  In  nltìiiia  analisi  la  sole  alteririonì  de- 
■eritlt  da  SUrck  e  dagli  altri  Antori,  se  oggidì  sappiamo  ci6  che 
poii  potaan  sapere  quegli  Autori)  che  tali  cantrasioni  o  corm- 
pmenli  nd  iipesiinienti  poteaao  d  doreano  esseid  formali,  o 
adi' epitelio  o  nel  mnco  o  nella  membrana,  ma  dopo  motta 
p«  r  asiana  chimica  della  Tcratrina,  dell'addo  ToUtile  o  degli 
altri  prlmipU  contenoli  nel  oolcbioo,  e  che  tali  maochie  roase, 
«ama  e  d'  apparenta  cancreiuiaa  potaano  e  doreano  emere  echi- 
■Mri  o  rìatagoi  passiti  di  sangnc  teooso  ?  Voo'  chiamare  il  s- 
guor  Lauttti  a  dirmi  adetto  se  lo  medesimo  nel  Trattato  del 
colchico  ooa  abbia  a  quella  tracde  conceduto  troppo  maggiore 
inpottaoia,  avvegnaché  dobitatiTa,  di  quello  ch'io  avrei  do- 
voto  ed  avrei  fatto  più  tardi ,  dopo  nlleriori  e  più  sicure  esser- 
«mlOni  ?  Vno'  inSne  chiamarlo  a  dirmi  s' io  abbia  ancora  biso- 
gno di  gettai  parale  in  risposta  al  suo  lungo  discorrere  intorno 
BgL  effètti  del  colchico  sui  bruti  e^  intorno  alla  di  lui  scoperta 
aiione  diataibante  il  nervea  sistema ,   colla  quale  si  ingegna  a 
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d' aver  latto  in  essa  taU  assidili  e  profondi   sludii  e  tale  aspe* 
rìenu  da  poter  insegoace  aitroi.  l^è  il  dir  qaesto  mi  si  verrà 
ora  impaCare  a  jatUnxai  essendoché  io  ho  già  osato  dire  e  tan 
jissai  di  pia.  Golia  sicorena,  col  coraggio  e  coU'entasiasmo  che 
r  nomo  d*  onore  sa  trarre  dal  proprio  petto  qnsndo  ha  scoperto 
degli  errori  middiali  all'amanita  io  ho  aluto  il  grido  di  gaem 
alla  moderna  tossicologia.  Ho    gettato  ti  guanto   della  disfida 
al  primo  antesignano  e  maestro  della  medesima   il  professore 
Offiia  I  e  con  parole   franche  e  severe  1'  ho  in  fiiccia  a  tutta 
Eoropa  provocato  colle  efliperienie  alla  mano  a  difendersi  dalla 
doppia  accusa  y  di  avere  introdotto  nella  sdenta  idee  fallaci 
•alla  natara  dei  venefldi  per  sostarne  acri  e  corrosive  i  e  d'  a* 
Tere  soggerito  a  corars   tuli  venefici!  con  mesu  così  diametral- 
.  mento  contrarli»  da  aomentar  eolia  cara  la  possa  mortlfeia  del 
veleni  e  da  render  prontamente  mortati  qoèili  stessi  che  di  per 
sé  non  sarian  stati  soflkientl  ad  oeddere.ln  una  tanta ìoipresai 
oltre  l' inespugnabile  appoggio  del  fatti,  ebbi  in  ajato  l' acre  e 
«vallato  iogegno  e  1*  instancabile  op^osità  di  uno  che  onora 
altamente  coi  suoi  scritti  e  l' Italia  che  gli  diede  la  culla  «  la 
Francia  sua  patria  adottiva}  il  prof^   HogMitai  il  quale  con 
ogni  fatta  di  esperiamo  dispendiose  e  di  ricerche  e  di  travagli 
sostenne  iropertorbato  e  continua  il  generoso  conflitto.  Contro 
al  aperto  attacco  il  Decano  della  Facoltà  Medica  di  Parigi  noo 
.seppe  fin  qai  opporre  che  alcune  vaghe  ingiorìe  alla  mia  per- 
enna f  e  pesare  sul  mio  alleato  con  tatto   quelle  persecusioni  » 
oppressioni,  e  miaaede  che  il  suo  potere  e  la  ana  ioflaenaa  gli 
danno  in  mano*  Intanto  però  un  primo  giudislo  dell'  Accademia 
Beale  di  Biedidna  di  Parigi  sopra  gU  esperimenti  eseguiti  innansl 
ad  una  Commissione  eletta  nel  suo  seno  approvò  l' operato  dei 
prof.  HogKUa,  scosse  le  antiche  credense  erronee  riguardo  al 
Tcnefidi  arsenicali|  e  sta  maturando  la  reclamata  riforma  della 
tossicologia.  Intanto  un  accusa  di  avvelenamento  per  arsenico 
sostenuta  da  Orfila  co'  supi  prindpii  alla  Corte  d'  Asme  di 
Digione  fu ,   quanto   alia  prova  del  delitto ,  atterrato  co'  nostri 
prindpii  dal  prof..  Eogaetta^  e  furono  salvato  due  teste  dalla 
pena  di  morte.  Un  non  dissimil  fatto  si  è  rinnovato  a  Périgueus 
e  ad  Albi.  E  recentemenfe  due  accusati  di  avvelenamento  per 
Il  piombo  stati  già  condannati  a  morte  dalla  Corte  d' Assise 
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dall'alta  Loira  <lietro  i  princlpll  ilei  dg.  Orfila  •  adii 
Koela ,  furono  assolti  dalla  pena  capitale  nella  rinnoTaiione 
del  processo  presso  la  Corte  d'Assise  di  Blbm  (Pny-de-Dòme), 
in  fona  del  nostri  princif^l  energicakaenle  sostenuti  hi  pubblica 
■dìenia  dal  pro£  HogneUa  in  facda  al  prof.  Orfila.  Intanto  dn 
mtte  parti  si  moltiplicano  guarigioni  fortunate  negli  aTtelena- 
menti  per  sostanse  acri  e  corrosire  operate  col  nostro  metodo 
diametralmente  contrario  a  quello  vantato  da  Orfila,  Intanto 
moki  medici  francesi  hanno  cdminelato  a  dare  ascolto  e  accora 
daN  pregio  alle  dottrine  mediche  ItaHinei  e  non  {sdegnano  d 
farai  discepoli  di  quelle  stesse  dottrine  die  a?eano  per  lo  In- 
naml  con  tanta  leggerena  e  disfavore  giudicate. --Egli  è  bea  vero 
che  di  ciò  essi  danno  II  vanto  e  Basori.  E  noi  sappiamo  che 
quello  sommo  luminare ,  ricco  d^  altronde  d' Immensi  titoli  alle 
rieonosceoie  dei  medici,  non  ebbe  mano  In  questa  pa^  di 
riformai  eondossiachk  non  8l  ooenpb  detrailo  mento  del  venck 
Hdt  I  e  ritenne  sempre  e  pubblicamente  si  espresse  che  le  eo* 
ttense  efoicfae  di  eul  abbiamo  parlato,  osate  A  dose  tossica, 
«Mddaao  t^  un  poleM  chimicamente  ^BstrattlfO*  4  rirèodlcaru 
n  valere  alle  tuie  esperienBe,.«l  miei  stndii  ed  ai  prindpll  ben 
diferSt  da  me  sostenuti  lo  non  ho  mal  mosso  parola  |  coo:- 
'lenlo  com'  era  ebbasiansa  Aé  V  onore  fòsse  dagli  stranieri  con* 
ceduto  aH'llàUek  |E  se  qui  He  lo  pkfUlO|  egli  %  in  graila  del 
•ig.  Loiuui^  al  cui  cospetto  lo  émbisaO  di  comparire  non  ln«^> 
die  e  sprovvisto  coltivatore  della  materia,  aedo  egli  non  prenda 
lo  mala  parte  st  rifinto  1  suol  insegnamenti  Intoriio  all'adone 
perturbante  del  veleni  ed  alla  teorica  dd  venefici! . 

Venendo  ora  alle  riflessioni  del  sig.  iéOtsetU  intomo  agli  ef^ 
fetti  SttU'  uomo  sano ,  io  mi  dispenserò  dd  ripetere  molte  delle 
cose  dette  indietro  per  mostrare  come  la  stessa  tattica  sì  nei 
condttdere,  come  nei  torcere  ed  amputare  i  mid  detti  anche  Ih 
questa  parte  sia  mantenuta.  Mi  ^spensero  dal  far  commenti  sui 
bei  saggi  che  egH  d  offre  della  sua  logica,  secondo  la  quale 
l'avvelenatore  di  Desonches  mettendo  la  polvere  di  colchico 
nella  zoppa  di  vino  non  avrebbe  già  avuto  a  scopo  di  ottenere 
l'effetto  per  cui  commetteva  il  delitto,  ma  piuttosto  lo  scopo 
che  il  veleno  non  venisse  scoperto,  e  quindi  per  propria  divi- 
naùone  conclude  il  isóssetti  che  la  quantità  dd  veleno  dovesse 
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«M«M  uni  piccola;  Hcondo  la  qaal  logka  moioido  il  Deioa- 
cliei  pel  colcUco  afillo  a  on  po'  dJ  viqo  nella  ilcMo  (paiio  di 
tempo  cha  illii  pel  colchico  folo ,  udw  brigant  di  upere  m 
la  dose  del,  veleiLo  fona  la  ttesM  o  sommameala  direna  lui 
dna  cui ,  e  «enti  Mpera  m  |li  iadlTidni  fouero  nelle  itesM 
coDdiiionl  I  conclude  egU  (nueameolc  ,  contro  tanle  aatoriti  da 
nM  tllefite,  che  il  tìdo  Del  ciao  di  Deioacfaes  non  valw  nem- 
oianco  ■  dJluiooara  gli  eSeUi  micidiali,  del  colchico.  —  Hi  diipeD- 
terò  altresì  del  notare,  perchè  a  petto  del  reito  sodo  inexie,  co- 
me egli  Oli  dar  meolita  a  qoanto  ho  iffcmuto  dello  ipotiameatit 
miueolart  in  grazia  del  co|chko  ei*  tuoU  protrami  a  pik 
gfonù,  e  lo  osi  col  fatto  d'  SUSrck,  oel  quale  per  lolo  no  grana 
■ctito  di  radice  Io  «possapieolo  dorò  Gqq  al  quarto  giorno.  Io 
ini  limiterb  a  dice  che  le  nnlla  bo  dedotto  dagli  effetti  tali,' no- 
nio sano  per  riguardo  all'uiDne  ipoateoiuante  del  colchico  ai 
fu  appunto  da  quello  ipotsaueoto  uuKolare,  li  fu  dall' oaiei» 
Tare  che  1'  noioae  dell'alcool  scema  di  molto  e  distrugge  la 
fona  del  colchico  per  atleslauont  degli  Badaif  di  Hauùtg,  di 
jtbereramhUi  di  Lìgmtm,  di  Ewt-rard  Honuj  ai  fu  fpedalmeols 
dall'  inlienili mento  e  rallenta idcdIo  del  polso  osservato  dagU 
Badtm,  da  BnatUt ,  da  IVUlii,  da  Canma^ù,  da  taoti  altri, 
e  da  me  stello  più  d'  una  volta.  Ha  su  questo  argomento  11 
■ig.  Lotitui  ha  trovato  comodo  di  mettere  il  copeichio.  della 
dimeni  icanu  e  del  jileniiol 

Eccoci  ora  al  punto  più  vitale  della  qaiitione,  agli  effetti  nelh 
Malattie,  sai  quali  da  Me  si  è  dichiarato  predpaameote  fon* 
fall  l'atìone  ipMteniaunte  del  colchico.  Circa  alle  idiopi  il 
lig.  La—tità  trascrive  alcune  sncdole  ed  ineMitisoime  storie  di 
idropi  con  (énonteni  cardaci  ed  angioitid,  lotte  da  SitìKk  e  da 
Cotlin  citali  da  me.  Le  Iraaciive  credo  io  nella  speranu  di  da* 
fórse  ad  intendere  che  non  fossero  mslattie  ipersleniche ,  per- 
chè eran  croniche  e  con  languore  di  fona ,  e  che  il  colchieo 
non  sia  iposleaisunte  perchè  ottenne  qnelb  guarigione  ette  «t- 
lU.  Qui  il  lìgDor 
li  leggere  i  lihii 

ebbe    saputo  che 
idio,  tutti  i  Moi 
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eflfettl  sono  miracolosi  ;  gU  altri  rimedu  congeoerì  tono  no  niente 
a  petto  di  qoello  $  la  malattia  in  citi  esso  lia  giovato  aveya  de- 
luso totti  gU  altri  messi,  ed  esso  solo,  il  rimedio  precomssatO|. 
la  vinse  per  incanto.  E   lo  stesso  elogio  dato  per   esempio  al 
colchico  in  confronto  colla  sdlia,  viene  in  altra  occasione  tri-' 
botato  alla  sdlla  in  confronto  del  colcliico.  lia  in  simili  storie, 
eome  in  qnella  di  SlÒrek,  non  é  detto  né  acquali  diaretid,  né 
a  quali  dosi ,  né  in  quali  droostanse  quelle  idropl  avessero  re- 
sistito, non  è  detto  qnal  fondo  morboso  desse  e  mantenesse 
1*  effosioiie.  E  queste  sono  le  storie  che  il  sig.  Loueiii  non  fi* 
nisce  mal  di  lodare  siccome  tipi  di  ingenuità.  Una  ingenuità  oev^ 
temente  sul  gusto  spedfico  del  sig.  touetti.  Con  un  pò*  più  di 
csperiensa  medica  il  signor  Mottetti  vedA  che  non  sono  sem- 
pre i  rimedi!  più  forti  quelli  che  vincono  meglio  le  malattie , 
ma  i  pia  convenientemente  applicati  secondo  il  grado,  il  coreo, 
Il  tempo ,  la  forma ,  le  condisioni  dell'  individuo,  ecc. ,  dò  che 
oostitidsce  appunto  11  diflkile  magistero  della  pratica  medidna. 
A  me  parrebbe  di  ragionar  col  piedi  se  dicessi  che  il  cremor  di 
tartaro  è  più  ipostenissante   dell'addo  prussico,  perchè  vince 
meglio  di  quello  una  leggiera  angina.  Come  ragiona  adunque 
il  mio  avversario ,  allorché  dalf  avere  il  colchico  ottenuto  dò 
die  non  s'era  ottenuto  col  nitro,  eoi  sali  medi! ,  colla  sdlla 
vuol  concludere,  non  già  che  il  colchico  debba  avere  aslone 
ipostcnisunte  maggiore  o  pie  relativa  dd  suddetti  rimedii,  ma 
debba  averla  maggiore  del  prlndpe  degli  ipostenissanti  cardiaco 
vascolari  che  ò  l'addo  prussico |  oppure  che  debba  averla  di-^ 
versa  o  oonlraria  a  qnella  della  sdlla,  del  nitro,  dei  sali 
medll? 

Non  entrerò  In  contesa  con  esso  lui  sulla  natura  ddl'ldrope 
e  sul  modo  con  cui  dietro  gli  opportuni  riowdii  svanisce.  Sa* 
tebbe  tempo  affatto  perduto,  ed  lo  non  avrei  a  dire  molto  pia 
di  qneUo  che  ho  già  detto  sull'  idrope  agli  articoli  sdlla ,  digi- 
tale e  nitro,  die  per  conto  del  sig.  tossetti  è  come  non  detto. 
Hanno  con  esso  le  mie  argomentazioni  fatto  così  poca  fortuna 
eh'  io  penso  di  risparmiare  il  fiato  a  sostenerle ,  per  dire  alcun 
die  vuUe  sue. 

Dirò' dapprima  ch'egli  ha  male  inteso  o  male  riferito  che  il 
crescere  ddle  orine  e  V  aumentare  delle  evacoasioni  di  ventre 
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ala  sempre  efiètio  di  ipostenia  ;  a  ala  aempM  eflfotto  di  iper<* 
atenia  la  sospensione  deli*  orìoa.  Quando  l' orina',  1'  eTacnaaiona 
fecale,  il  vomito  è  affetto  di  un  rimedio  ipoateniszante  denota 
certamente  un  ipostenia  passeggiera  e  limitata  al  cuore,  alle 
intestina ,  al  ventricolo  secondo  la  prevalente  azione  dei  rime* 
dìo ,  ma  non  denota  punto  che  sia  gik  emendata  la  malattia 
iperstenica  preesistente.  Il  salasso  per  esempio  può  portare  uno 
stato  momentaneo  di  ipostenia  che  si  svela  colla  sincope  anche 
prima  d'  aver  vinta  V  infiammazione.  L' essere  i  polsi  irregolari 
e  intermittenti  non  impedisce  che  il  sangue  vada  con  impeto 
ai  reni  e  conseguentemente  V  orina  sia  scarsa  :  come  il  mancar 
r  orina  non  è  sempre  effetto  di  accresciuto  impeto  circolatorio; 
potendo  talora  dipendere  da  infiammazione  o  da  altra  condizione 
morbosa  locale  ai  reni;  e  potendo  dipendere  eziandio  da  so- 
spesa circolazione  come  nei!'  ipostenia  assai  grave  e  nella  sin- 
cope. Per  saper  questo  ed  annichilare  le  relative  obiezioni  del 
sig.  Losieui  non  è  bisogno  che  di  un  po'  di  esperienza  e  ài 
criterio. 

Porta  il  sig.  Loueui  in  campo  nn  lungo  ragionamento  col 
quale  va  trastullandosi  alle  mie  spalle  per  aver  io  detto  che 
1*  aumento  dell*  orina  è  effetto  non  causa  della  guarigione  ddt* 
V  idrope  e  per  averlo  confermato  coUa  osservazione  di  €oUm , 
nella  quale  la  scomparsa  del  tumore  acquoso  si  effettuò  senza 
che  sa  producessero  evacuazioni,  lo  ho  ommesso  di  dire  notabiH 
evacuazioni ,  ma  con  tale  ommissione  non  credo  d*  avere  in 
nulla  infermato  la  sostanza  del  fatto,  poiché  nessun  letton 
sensato  potea  mancare  di  sottointenderla  e  potea  mai  immaginare 
che  in  quegli  idropici  che  non  si  sono  trattati  cogli  evàcnantt 
o  nei  quali  le  evacuazioni  critiche  non  si  presentirono ,  si  fos- 
sero soppresse  o  non  continuassero  le  ordinarie  evacuazioni  che 
nello  esercizio  del  vivere  sono  indispensabili.  Il  restante  del  suo 
ragionamento  vuole  essere  riferito  per  intiero.  «  11  volermi  ikr 
persuaso  (dice  il  sig.  Loisetti)  oon^,  avvenuta  una  copiosa 
effusione  ,  questa  possa  sparire  e  quasi  direbbesi  isfumar  via 
senza  che  il  liquido  espanso  debba  eliminare  per  alcuno  dei 
colatorii  conosciuti  dell*  organismo ,  egli  è  quello  che  noi  potrìi 
ottenere  alcun  magistero  di  dialettica,  alcun  artiflsio  di  Yastod* 
DÌO.  E'  sarebbe  un  miracolo  !  E  miracolo  sì  veramente  e'terehbs 
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Aon  taolo  pilio  «cribrMitai  ma  mfaicob  eàuuHo  per  Lei  ;  ioi- 
pcraiooGliè  sa  ioecgfui  cbo  i*  orina  oonsegoa  a  ciò  che  goarisee 
V  idropa»  ammettei  eaelaio  II  modo  di  tpi^gasioiiey  cbe  quel  II- 
qaààù  die  l'idrope  oostitiiisce  debba  dalla  banda  delle  orina 
•fera  sortita.  Qoi  sia  adunque  la  inoongrnenu  stata  già  da  ma 
aopriTvartitai  perchè  se  il  piscio  consegae»  è  segno  che  sa  na 
prodnee  la  evacoaiiona.  Adonqna  non  h  aemmanco  conforme  al 
frtlOy  qoala  da  Lei  si  acnenna,  il  non  emere  necessario  che  si 
producano  eTacoasiooi,  acciò  Tidrope  goarisca  »,  A  questo 
gruide  ragionamentn,  noa  Ì0|  ma  «no  studente  ri^moderebbe 
che  non  .d  vuole  a  trovar  giusto  quello  eh*  io  ho  detto  né  ma- 
gisleroy  nò  artifido,  né  miracolo  y  ma  solaoiente  un  po'  d'ai* 
ùbeto  di  anatomia  a  di  fisiologia.  Tutti  quelli  che  non  na 
tono  digiuni  sanno  benissimo  che  le  materie  effuse  o  raccolta 
od  espanse  nall*  idropoy  ora  non  vengano  direttamente  evaouate 
colla  ponteu,  non  ponno  altrimenti  svanire  che  per  opera  dei 
vasi  linfatid  che  le  assorbano  e  traducano  e  trasformino  novel* 
lamento  nel  sangue*  E  per  tal  modo  possono,  sema  alcun  mi* 
faooloi  ^larire  e  sfumar  via  dal  loro  luogo,  restando  nel  sangue 
Itesso  a  far  le  ved  di  altri  fluidi  die  di  continuo  o  per  la  bocca 
o  per  la  cute  dovrebbero  venire  introdotti.  Glie  se  per  lo  pia  il 
sangue,  per  cagion  d^eqiiilibrìo,  si  libera  o  colla  orina  o  col  su* 
dora  O'^ccfllé  evacuazioni  alvine  del  soprabbondante  liquido  acquo- 
Sby  siasi  esso  introdotto  per  assorbimento  di  un  Idrope  o  per  un 
bagno  o  per  copiose  bevande ,  questo  è  fenomeno  consecutivo , 
che  dipenda  da  altre  drostanaa  vitali,  e  che  può,  secondo  quelle, 
aver  luogo  a  non  aver  Ini^o.  Il  dunque  di  tutto  dò  lo  lasdo 
ora  in  balU  dd  leggitori. 

Dopo  il  suo  ragionamento  il  sig.  Lotietti  non  manca  di  ripor- 
tare la  storia  del  Collin  per  accusarmi  ch'io  non  abbia  usato  un 
modo  di  esprimermi  affatto  identico  a  quello  del  medesimo  (e 
quanto  alle  parole  lo  concedo ,  quanto  al  senso  lo  nego  )  ;  ma 
intanto  fedde  al  suo  sistema  egli  fa  dire  a  CoIììh  quello  die 
non  ha  detto,  che  doè  ft  mancante  delle  notabili  evacuasioni 
non  sia  stata  osservata  da  lui  ma  dalla  paziente;  mentre  la 
còsa  è  al  rovesdo.  CoUìm  afferma  egli  Stasso  la  mancanxa ,  e  la 
dire  alla  paaients  d*ayer  rimarcato  le  orine  alquanto  più  co- 
piose, ma  solo  però  quando  non  rimanea  quasi  più  nulla  del 
tumore  acquoso. 
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Per  ntafe  Etile  partito  dalle  storie  imperfette  degli  amichi  » 
pieno  i  quali  l'idrope  ai  Toleva  malattia  caseosiale  di  per  sé 
e  noQ  un  prodotto  od  un  fenomeno  di  malattia  o  nel  vasi  ó 
negli  iatemi  organi  esalanti  |  come  la  sdensa  ora  ha  dimostrato, 
en  necessario  interpretare  e  tradarre  i  loro  concetti  anche  a 
rischio  d*  essere  accasati  dai  maligni  o  dagli  stoUi  di  voler  (aU 
aificare  i  loro  fiitti.  Per  la  qual  cosa  a  me  pareva  d'  avere  un 
saldissimo  appoggio  nelle  osservazioni  e  nelle  dedazìoni  d«;l 
prof.  Carminati  f  vissato  in  tempi  ne*  quali  si  aveano  idee  più 
Sicure  dei  processi  patologici  dell*  idrope  ^  e  d*  altronde  non 
partigiano  del  principio  die  la  flogosi  abbia  an  gran  predominio, 
e  non  partigiano  dell'  adone  controstimolante  dei  rimedii  ,  tan* 
lochè  per  molti  di  qaestl ,  come  per  la  sdlla ,  rimase  nell'  an  • 
lieo  errore  che  sia  stimolante.  Pareva  a  me  che  la  sua  autorità 
dovesse  per  dò  valer  Unto  pia  se^  contro  le  proprie  preven- 
tioni|  era  oostretto  a  vedere  il  fondo  flogistico  nelle  idropi  da 
Ini  osservate  f  e  l'adone  controstioiolante  nel  colchico  adoperato 
da  Ini  a  dosi  dno  allora  pon  consuete.  Ma  tant'  è ,  colla  sua 
logica  il  sig.  Lo$s€Ui  deduce  tutto  altramente.  Deduce  che  abbia 
idee  fiilse  sul  colchico,  per  la  ragione  che  in  compagnia  di 
quanti  precedettero  o  non  riconobbero  la  riforma  Rasoriana,  le 
ebbe  false  intorno  alla  sdlla.  E  quel  che  è  più,  mi  atterra  d'un 
colpo  ardito  non  1  (atti  o  1  ragionamenti  di  Carminaiif  ma,  il 
Canmnati  stesso  nella  sua  lealtà,  nel  suo  criterio,  nel  suo  genio 
di  clinica  osservadone.  Come  potrò  io,  cos\  carico  di  colpe  in- 
nanzi al  tribunale  del  dg.  Losietiif  farmi  avvocato  e  difensore  del 
CarmitkUi  ?  Io  mi  fingo  alla  mente  dò  eh'  egli  o  la  sua  ombra 
direbbe  al  dgnor  Lo$$eUii  — *  E  dii  dete  voi  e  qoai  titoli ,  qaai 
meriti  vi  dete  acquistato,  quali  scoperte,  quali  opere  avete  re- 
cato alla  sdenta ,  quale  autorità  vi  è  stata  conferita  per  pronan- 
dare  tali  sentente  d'un  uomo  che  ha  consamato  una  lunga  vita 
all'  incremento  degli  studii ,  all'  educadone  dd  medid  ed  al 
bene  dall'  umaniÀ  ;  die  ha  colle  sue  opere  illustrato  l' Univer- 
sità di  Pavia,  la  dttà  di  MiUno  e  l' lUlia  tatto,  che  ha  lasciato 
ima  filma  non  peritura,  un  nome  reverendo  alla  patria?  Chi 
nega  a  voi  che  possute  trovar  tutto  oro  nelle  storie  di  CoUim^ 
di  Siòrde  e  degli  altri  stranieri  e  perfino  nei  libri  dei  tossicologi 
ftwced,  e  chi  vi  dà  il  diritto  di  calpestore  e  vilipendere  i  la- 
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von  de*  vostri  concittadini  ?  È  egli  con  irr«terenti  dubbi  9  con 
paerili  bisticci  snlle  paroie  alleviarti  scemarsi  e  diuiparù  cli« 
ti  gindicano  gli  scritti  d'  un  ri|Nitato  antore?  È  egli  ad  «no  cbtt 
ba  dato  lo  sciroppo  di  colcfaioo  a  quattro  onde  al  giomoty  ripe^.- 
tendolo  per  ben  tre  o  quattro  giorni  ancbe  dopo  che  avea  spie- 
gato ségni  di  venefico  nocumento;  è  egli  a  lui  che  spetla  a- 
deddere  se  il  colcfaioo  avesse  maggiore  innocensa  e  virtù  o 
solo  o  unito  ad  altri  metal  nelle  mani  di  chi  sa  conveniente- 
mente adoperarlo?  -« 

Ma  passiamo  ad  altre  malattie  t  e  circa  la  gotta  noteremo  prima 
un  altro  del  soliti  svisamenti  ch'egli  si  diletta  apportare  ne' 
miei  concetti  facendo  apparire  eh'  io  attribuisca  i  primi  tentativi 
del  colchico  nella  gotta  ad  Home  e  JVam^  mentre  le  mie  pa* 
role  suonano  che  alle  esperienae  di  questi  autori  è  dovuto  se 
non  si  crede  più  alla  proverbiale  incurabilità  della  gotta ,  e  se 
i  pratid  sì  sono  incoraggiati  a  medicarla  col  colchico.  Il  beli'  ar« 
gomento  poi  che  il  sig.  Lossetd  porta  a  negare  la  facoltà  ipo* 
stenizzante  del  colchico  si  è  perchè  con  esso  si  fugano  troppo 
presto  i  ricorrenti  avvampi  di  gotta  e  perchè  questi  si  fugano 
altre  volte  col  sangoisagio ,  col  gfaiaodo^  altre  volte  cogli  op« 
piatì,  col  calore,  ed  eziandio  con  nulb  (come  awisDe  per  aod- 
dente  talvolta  anche  in  altra  schiettissime  infiaramaaioni  ).  11^ 
a  che  d  perderem  noi,  dopo  tanto  che  abbiamo  scritto:  e  cfio 
può  leggersi  sulla  condiziona  della  gotta ,  a  discutere  eoi  aignoa 
Ias§eui  se  egli  non  può  intendere  la  nostra  logioai  e  se  noi  not> 
Sappiamo  ragionare  né  intomo  alla  moltifomie  natura  di  una 
stessa  malattia,  né  intorno  all'  adone  pertnrbsote  dd  latmad  ^ 
che  sono  ie  sole  dottrine  che  garbano  all'  inteUetto  dei  nostro 
critico?  . 

Dopo  aver  detto  dell' idrope  InBammalorìo,  della  gotta,  del- 
l'artiltide  e  del  reumatismo  acuto  in  coi  tanti  autori  vantano 
la  somma  utilità  del  colchico,  io  ho  creduto  d'  avere  on  ultima 
ed  affatto  ìnvindbile  argomento  dell'  azione  Ipostenitaanto  del 
colchico  nelle  guarigioni  che  ottengono  con  esso  I  pia  accre- 
ditati medici  inglesi  contro  leinfiammaziooi,  per  consentlineiilo 
di  tutti  i  pratici,  le  più  pure,  le  più  acute,  le  |Hn  decìse, 
usandolo  per  lo  più  solo,  in  luogo  e  qual  miglior  succedaneo  del 
Salasso,  oppure,   secondo  alcuni,  premesso  nelle  infiamroaaioni 
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pUi  forti  li  salasso.  B  te  noi  abbiam  lodato  la  pratioa  «li  q«eatt 
ultimi ,  traendone  però  tuttavia  la  prova  deli'  aaione  ipeateiùt- 
aante  del  colchico  si  è  perchè  nelle  infiammaiiotti  aoale  e  pe- 
ricolose i  medici  prudenti  ricorrendo  all'  addo  pranieo  «  aUa  di* 
gitale ,  al  nitro,  non  trsscarano  il  salaaso,  né  perciò  alcnno  si 
sogna  di  negare  che  l'addo  prussico,  il  nitro,  la  digitale  siano 
iposteniiianti.  Per  la  qual  cosa  a  proposito  degli  insegnamenti 
del  medid  inglesi  che  non  sono  segaad  della  medica  riforma 
italiana ,  abbiamo  concluso  che  it  Saranno  per  noi  sempre  e  do* 
vranno  essere  per  tutti  di  molto  peso  le  loro  antoiltà;  perdoe* 
docchò  non  ammettono  ombra  che  lo  spirito  di  parte  o  di  si^ 
stema  le  awincolasse ,  e  mostrano  Inveoe  d»  le  cosiiingesse  la 
evidenza  dd  fatti  h. 

Bla  il  sig.  Lossetd  non  se  n*è  sgomentalo  «  s'è  acanto  a  ri- 
spondere, ff  Nel  che  fare  (dico  egli),  onde  neb  riosdee  di  so- 
vercliio  prolisso  ^  io  mi  limiterò  ad  esporre  solo  gli  efietci  ot- 
tenuti da  alcuni  e  non  da  tatti  i  dtati  autori.  Non  voiranno 
perdo  le  tr&ttene  illationi  riputarsi  meno  appoggiate,  .nientre  il 
rìnnndare  a  quanto  m' avrebbero  somministrato  i  fatti,  «oa  qui 
esaminati,  di^  tutti  Ì  da  Ld  mepsionatl  pratid,  fkon  è  che  un  n- 
Bondare  ad  appoggiare  con  un  maggior  novero  di  autoritSk 
«laaiito  giè  bastevolmeute  pare  a  me  discenda  provato  dall'emme 
dd  fiittl  accennati  da  quegli  autori  di  coi  tenò  discorso  a.  In* 
cliiniamod  qui  dapprima  ed  ammiriamo  taciti  11  Vigore  della 
tflraordioaria  sua  logica,  e  rendiamo  solenni  grazie  alla  geneio- 
siOk  sua  di  rinnndare  a  tanti  esami  dd  fatti  da  me  accampati , 
die  sarebbero  altrettante  prove  e  altrettanti  trionfi  per  lui!  Vo^ 
lete  poi  sapere  ^  o  benigni  lettori ,  in  che  veramente  cqndstano 
gli  esami  istituiti  dal  Sig.  Lossetti  SU  qnd  pochi  fatti  (  di  a^ 
fexioni  soltanto  gottose  )  a  saggio  dd  molti  (  di  altre  afiiBdoni 
Infiammatorie)  che  ha  serbato  in  petto?  Ve  lo  dirò  in  due  pa- 
^e,  perchè  io  suppongo  cbe  aiata  ancor  voi  nojati  dal  mio 
lungo  cicala  mento,  come  io  lo  som>.  Consistono  propriamente  nel 
rinfacciare  agli  stessi  autori  (  e  sono  i  nomi  pih  celebrati  d' In- 
ghilterra e  di  fama  Europea  )  che  esd  hanno  mei  vedalo,  che 
le  infiammasioni  da  loro  osservate  e  curate  non  erano  infiam- 
maaionì ,  die  perchè  il  colchico  le  ha  vinte  pih  presto  del  sa- 
lasso e  in  compagnia  di  piccole  dosi  di  sali  non  è  il  coldiico 
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che  la  ha  Tinte ,  ed  ti  oolchloo  ba  nn  aitane  apposta  al  aali 
flessi  ed  al  salasso  ;  consistono  in  somma  a|  qaella  stessa  ner- 
borata  e  percnotente  logica  con  cai  il  sig.  Lossetti  ha  battalo 
addosso  al  prof.  Carminati  ed  a  me* 

Per  opera  della  qnal  logica  io  mi  sento  oramai  così  stanche 
le  giontnre  e  pesto  il  celebro ,  eh'  io  sono  costretto  a  far  ponto 
e  diiedere  on  conveniente  riposo  prima  di  rimettermi  in  campo 
a  battagliare  salla  fanzione  dei  reni  e  sulla  rìvolsione ,  nei 
quali  argomenti  ci  è  imbandita  una  messe  assai  larga  di  ra- 
gioni ,  di  logica  e  di  buona  fede  peregrina.  Se  tarderò  nn  poco 
a*  saldare  il  mio  debito  non  sarà  che  pel  desiderio  di  occupare 
in  cose  più  utili  il  mio  tempo ,  e  di  soddisfare  ai  mio  impegno 
con  usura ,  comprendendovi  l'  esame  critico  di  un  fatto  avvennto 
lira  noi,  il  quale  da  nn  valente  chirurgo  mio  amico  deve  venir 
pubblicato  in  sostegno  della  rìvnlsione. 

Intanto  se  nn  qualche  fratto  potessi  sperare  d'  aver  conseguito 
con  questo  scritto  sull'animo  del  sig.  Lossetti^  io  non  dubiterei 
eh'  egli  fosse  per  mutare  affatto  pensiero  rileggendo  con  più  at- 
tenzione e  tranquillità  le  cose  da  me  esposte  sui  tre  argomenti 
che  hanno  fatto  perdere  ed  a  lui  ed  a  me  tanto  tempo  presioso 
che  avrebl>e  potato  impiegarsi  in  cose  più  profittevoli.  Che  se 
avessi  anche  questa  volta  tallito  il  mio  intento  col  sig.  LosMetti^ 
non  dispero  cne  gli  altri  medici,  che  vorranno  occuparsi  delle 
cose  mie,  mi  concederanno  questa  sola  prova  di  stima  eh'  io 
loro  domando ,  di  rileggere  cioè  le  cose  stesse  con  qaella  pon« 
denisione  con  cui  le  ho  scrìtte.  Un  fratto  però  in  ogni  mono  lo 
mi  tengo  sicuro  d' aver  meritato  in  questa  lotta  col  sig.  Lossettiy 
ed  è  di  potere  per  ora  ancor  io  conchiuder  gridando:  « 
Iddio  non  me  '1  togUe',  il  senno  è  mio  ». 


Rimembranze  delle  principali  cose  attinenti  alla  medi^ 

'  dna,  alla  chirurgia  e  alle  scienze  accessorie,  trai' 

tate  nel  quinio  Congresso  scientifico  italiano  tenutosi 

a  Lucca  nel  settembre  i843.  {Séguito  della  pag*  634 

del  precedente  fascicolò). 

Sulla  otmdòdtmB  patologica  deità  gangnna  secca  ;  del  dotu  Giti- 

SBPPB  SiGORM. 

Il  numero  troppo  limitato  di  guarigioni  ottenuto  dalla  maggior 
parta  dei  pratici  in  questa  malattia  dipende,  al  dire  dell'Auto- 
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re,  dalU  devoiione  ad  ana  sola  qualità  di  metodi»  cmutffo.  II- 
l^neodo  ogni  altra  noa  Idonea.  1  fleguad  di  Pou  e  di  Bay» 
credono  errati   Dufntjrtren  e  imitatori ,  ritenendo  qoelU  giofSN 
ma  cura  stimolante  generale  e  locale,  questi  mostrando  nmnero 
don  piccolo  di  guarigioni  con  un  metodo  energicamente  antiflo- 
gistico; mentre  il  prof.  R  Tessandori  di  Locca  ebbe  casi  fiivo- 
reroli  col  sossidio  del  canterio  attnale  anche  ripetuto  (1).  Fa 
col  riflettere  alla  cosdenxa  e  yalentla  di  autori  di  tanto  merita 
che  il  dotL  Secondi  sospettò  ognuno  di  essi  avere  ragione  per 
i  fatti  proprii  ;  essere  quindi  varia  la  oondisione  morbosa  dei  gua- 
riti con  questi  metodi  contradditorii,  e  oondliabile  l'acoettaaione 
di  ognuno  di  essi  a  norma  dei  singoli  casi.  Dopo  molti  anni  di 
esperimenti  tanto  nel  civico  spedale  di  Padova,   come   neli*e- 
•odiio  privato,  l'Autore  giunse  airapplicasione  raiionale  dei  di- 
yersl  metodi,  ottenendo  quel  maggior  numero  di  guarigioni  dv^. 
non  si  ottiene  altrimentL 

Tre  differenti  condiaioni  morbose  possono ,  secondo  lui ,  co: 
«fltuire  la  gangrena  seccai  od  assodarsi  ad  essac  d«e  primitive  | 
ed  una  secondaria, 

fja  vera  gangrena  secca  consiste,  giusta  l'Antote,  In  una  mor«> 
tificaiione,  nel  senso  predso  accordato  a  questa  parola  dalla  mio* 
va  dottrina  medica  italiana ,  doè  nella  morte  per  appassiment» 
di  una  o  più  parti  dell'animale  oq^nismo  in  oonscguensa  dell» 
mancansa  di  drcoto  nntritixio  delle  parti  istesse,  e  precisamente 
come  avviene  in  parti  sottoposte  ad  una  legatura,  in  qualsiasi 
individuo  mostra  sempre  la  medesima  impotensa  al  dioolo  san« 
gnigno  dei  vasi  della  parte  mortificata  o  pericolante,  qualnnqqe 
sia  la  causa  che  la  produsse,  o  la  mantiene.  Ila  quando  passa 
dalia  predsata  condiuone  alla  così  detta  gangrena  umida  ,.  di- 
venta una  vera  gangrena  delle  parti  superiori  e  continue  alla 
mortificate ,  doè  1*  esito  di  una  assoluta  flogosi  flenmooosa  lo 
tessuti  non  più  difettivi  di  drcolo  saDgoigno,  essendo  a  quel 
punto  cessato  1*  obliteramento  dd  vasi  producenti  la  mortificc- 
aione  o  secca  gangrena.  Perdo  invece  di  essere,  come  molti  Au- 
tori asseriscono,  una  propagaaione  del  primitivo  proceno  mor- 


(1)  JimaU  di  med.  Voi  CT,  pa^.  S7f, 
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bòso,  è  precisaAieiite  1'  opt>otlo  ;  come  opposti,  per  chi  bene  os- 
serr»,  5àtao  i  «iiìtonii  locali  deUa  parte  aranaUta.  InDatti,  iuvece 
di  esieie,  come  prima,  meno  ealda,  meao  lumida,  «  meno  sen- 
ilbUe  delle  saney  si  presenta  più  tumida,  piì>  calda  e  doieQ- 
te  ;  la  sua  condiaiooa  orgaoioo-^iiiaiiiica  è  affatto  diversa,  e  per 
la  vera  flogosi  flemmonosa  vigente  h  necessario  un  metodo  di 
dira  ben  dlffereotoj  Concórrono  ad  esacerbare  il  rìpetato  flem- 
mone tre  potense  morbose  particolari  «  cioè  1*  icore  delle  parli 
degenerate  f  V  indaenaa  cbimico-irritativa  delle  pot«nxe  esterne 
messe  a  contatto  per  la  piaga  avvenuta,  e  la  troppa  concorrenu 
di  sangue  t  giaochè  la  natura  finntinoa  quella  doviaia  di  drcob 
come  se  ancora  ne  godessero  le  parti  snssegaenti  già  mortifica* 
te.  Tak  differentiasinM  emergeosa  patologica  si  osserva  qaasi 
sempre  In  soggetti|  nel  quali  «  tranne  il  vitio  locale  della  pro^ 
vfncia  mortificata ,  avvi  4>  per  età  ancor  florida,  o  per  protratta 
ftccbena  fisiologica  «  nna  costitoùone  assai  diversa  dalla  vera 
anemia  generale  che  toglie  di  vita  1*  individuo  aoche  con  piii 
punti  di  iesiope  Mna^  darol  mini|pl  caratteri  di  reaùone  leb' 
brile. 

Questa  seconda  ttislatHa  d*  Indole  flogistica  della  parti  vidne 
fece  sembraf  giusti  e  generaliuabili  opposti  metodi  di  cara  per* 
che  appunto  vedevansi  guarire  nna  metà  all'  incirca  di  infermi 
ora  coli'  oppio  e  suoi  simili  ^  ora  coi  salassi  e  regime  relativo. 
Tutta  la  differensa  consiste  nello  stadio  di  malattia  in  alcuni 
soggetti  I  e  nella  costitoaione  dell*  ammalato  in  alcnol  altri.  Di 
qui  r  erronea  massima  di  varli  a  voler  generalisure  un  genere 
di  cnta,  non  erroneo  bensì  nei  casi  indicanti^  e  fiitale  piU  della 
malatlia  stessa  nel  differenti.  Una  sola  particolarità  nella  scelta 
del  metodo  stareUie  a  vantaggio  del  metodo  antiflogistico,  tanto 
Vantato  dal  proC  Dupuytren  ;  la  quale  sarebbe  la  frequenza  di  od 
sessanta  per  cento  ali*  incirca  dei  casi  richiedenti  il  trattamento 
da  lui  preferito  specialmente  nelle  capitali  ove  pio  fadlmenta 
ritrovasi  11  cosi  detto  «  giovane  vecchio  »  per  intemperaosa ,  e 
per  negligenaa  di  cura  opportuna  dei  frequenti  contagi ,  gene- 
rando taà  piìi  facilmente  quelle  lente  arteritl,  coU'esito  deirin- 
grossamento  e  1*  obliterauone  dei  vasi  nelle  parti  più  remote 
della  circolaKione  degli  orti  saperiori  e  inferiori^ 

Ciò  detto,  pare  all'Autore  risulti  essere  sempre  una  la  causa 
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pfoisima  della  gangrena  secca,  Tale  a  dire  l'àceenoala  mancaoui 
di  circolo  natrìtUio  nella  parte  affetta,  ma  esser  varie  le  cslifg 
che  prodncono  la  sospensione  del  circolo  nei  Tasi  slessi.  L'esa- 
me di  cotesto  Tane  cause  è  il  solo  die  possa  dare  ana  ginsta 
ii&dlcasione  terapeatica,  e  risaltati  più  freyientemenfe  felici» 

La  prima  caasa  è  nn'  arterite  passata  ad  indoramento  ed  in* 
grossamento  della  parete  vascolare,  estesa  sino  alle  arterie  di  tal 
calibro  che  esigono  legatura  in  caso  di  ferita  :  tale  ingrossa*» 
liiento  flogistico  chiode  il  lame  del  vaso,  In  modo  più  o  meoD 
correggibile  secondo  l'anticfaiti  del  vlsio,  e  la  arrenderolesza  al 
érattamento  antiflogistico  indiirato;  ma  questa  chiosara  dei  vasi 
non  è  mai  Inamovibile  per  intero  come  nelle  ofwx  deue  ossifica^ 
iioni  senili.'  A  questo  genere  saoeede  piò  fadlmente  la  flogoeì 
flemmonosa  secondaria  gih  descrìtta }  conviene  il  trattamento  aor 
^flogistico  sin  da  principio,  il  quale  è  qoasl  sempre  indicala  da 
saffidenti  apparenze,  qaali  sono  V  età  non  senile  dell'i nfenao,  le 
inalàttie  pregresse,  e  sifiUticlie  In  ispedallt)^  l'abito  e  il  tempe- 
amento  sanguigno  Unlatioo.  Lia  cara  degli  ammalati  di  qocsla 
genere  i  d'ordinario  la  meno  celere  ma  la  pia  soddisfacente* 

Seconda  cansa  é  la  cosi  detta  ossiflcasione  delle  arterie.  Qol 
non  occorre  discutere  se  sia  veramente  litiasi  nel  senso  accor- 
dato da  molti  patologi  al  trasudamento,  anche  unito  ad  oblilor 
ìraxione,  che  si  osserva  a  preferenxa  negli  individui  dell'età  pia 
Innoltrata.  Questo  incorreggibile  stato  dei  vasi ,  sia  che  avvenga 
'per  decrepitena  assoluta  o  relativa,  per  lunghe  ripetute  angioili, 
i9  particolare  organixxazione  dell^  infermo  |  è  quasi  sempre  un 
esito  anxidiè  ón  processo  attivo  di  flogosi  vascolare.  Nella  gau- 
grena  o  mortificazione,  figlia  di  tale  stato  morboso,  è  tanto  esteso 
il  vizio  ne'  vasi  stessi  che  poche  volte  succede  una  limitazione 
spontanea.  È  però  utile  il  soccorso  dell'arte  a  circoscriverla,'  ap^ 
•plieando  prontamente  cataplasmi  caldi ,  e  detersivi  sulla  parte , 
rinnovandoli  in  proporzione  del  più  o  meno  rapido  raffredda- 
mento che  incontrano,  usando  internamente  blandi  ipersteoiz^ 
santi  ed  un  regime  dietetico  tonico  più  per  qualità  che  per  quan- 
tità. Ove  questi  primi  sussidi!  non  corrispondano  rapidamente , 
giova  r  aggiunta  del  cauterio  attuale  approfondato  uà  tessuti 
prossimi  alle  parti  mortificate,  lo  ebbi  sempre  a  compiacermi  di 
questo  importante  soccorso  chirurgico,  il  solo  che  valga  a  rido- 
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nave  na  «iraolo  MmiapeDto  nei  vasi  ingrossati,  •  Uberi  da  slato 
flogMoo.  Per  l'eroloo  stimolo  istantaneo  cbe  apporta,'detennina 
net  vasi  «na  vittoriosa  onda  sangnigoa  cbe  rimette  il  circolo  la* 
terrotto,  ed  Impedisce  i  funesti  effetti  di  una  progressiva  obli* 
terailone.  Staccansi  così  le  parti  vive  dalle  degenerste  e  per  le 
novella  vigoria  di  droolatione  passano  a  cicatrice  col  processo 
flsiologioo  desiderato.  Sia  lode  al  prof.  Tessandori  che  corresse 
il  meno  giusto  precetto  di  Fabriào  Jidano  e  di  PercTf  cbe  con- 
sigliarono di  applicario  nella  umida  gangrenat  le  mie  verifica- 
aloni  e  quelle  di  alcuni  altri  valgono  ad  incoraggire  per  la  scelta 
di  nn  socooMO  cbe  in  slmili  casi  è  quasi  sempre  l'unico^  e  (orsa 
tnfiillibUei  ove  sappiasi  approfondare  quanto  basta  in  pib  punti 
periferidi  e  si  ripeta  ancbe  in  caso  di  bisogno  dopo  due  o  tie 
gloml|  coH'avvertensa  di  applicarlo  qualche  linea  più  prossimo 
alle  parti  sane,  ansicbè  ai  di  là  delle  semi  spente  e  <nfnp»cl  di 


TerM  ed  uMma  varietà  di  opiMliaione  morbos»  Indnoente  b 
malattia  In  discorso,  e  che  presenta  un  caso  sopra  dieci  all^int 
drca,  è  la  noitificarione  di  nn  arto  per  malattia  dei  nervi  pia» 
eidi  aUa  vita  gangliare  di  quella  parte.  È  notabile  carattere  di 
questa  varietà  il  limiutissimo  risentimento  delle  parti  vicine, 
prodotto  più  per  i'irriUtione  deli' icore  che  per  grado  di  flogo- 
si.  Negli  individui  sagrìficati  da  questo  niUmo  genere  di  morti- 
acaiione  non  si  trovano  i  vasi  obOteratli  essi  sono  flosci  e  vuoti 
come  in  una  parte  agghladiU,  e  solo  vi  si  trova  Ulvolta  quei- 
che  grumo  sanguigno  «  indino  di  cessata  onda  sanguigna.  Tale 
eondiaione  patologica  deUe  arterie  in  questi  casi  fu  verificaU 
anche  dai  prot  TeMstmdorì  e  dal  prof.  BuivL  SI  è  costretti,  pes 
•naIogU,  a  paragonare  tale  sUto  morboso  a  quello  del  caiboa- 
ekio  maligno  o  antrace ,  sospettando  che  nn  partlcolara  princi- 
pio dtsaiEne  agisca  Specialmente  sui  nervi  gangliari  delia  parte, 
o  ne  sospenda  lentamente  la  viU  sino  alla  completa  mortifica- 
tone. Anche  qui  giova  il  cauterio  attuale,  secondato  da  rimedii 
proporùonaU  ai  dinamismo  dell'infermo  per  limtUre  con  pronta 
demafcaaiooe  la  gangrena.  Pare  necessaria  quella  specie  di  fo- 
cola»  marcioso,  ai  quale  richiamare  il  principio  disaffine  accen- 
nato :  il  quale,  deviato,  sospende  I  sQoi  elfetU  alla  periferia,  e 
viene  eliminato.  È  più  ipotetico  che  provato,  dice  TAutoc^,  il 
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lettre  del  proeetio  sappnntiTo  nell'elimioart  il  partÉcoUie  prin- 
cipio morboso  locftiiuato,  ma  sta  per  il  vero  e^sara  questo  il  mpno 
pln  favorevole  alla  guarigione. 

SàUa  incapacità  della  fibra  muscolan  a  riproditni  g  mi  òifiam* 
manii  del  doti.  Oooaido  LuoLiy  di  PieOfosatua, 
Qaesto  Iniaticabile  adeniiato  propoae  alia  Seaione  chitvrglci 
dae  dimande  di  patologia,  alla  aolniione  delle  quali  le  tìvÌso- 
siooi  e  l'anatomia  patologica  si  soooorrono  •  si  d^no  mano.  La 
prima  :  la  fibra  muscolare  asportata  si  riproduco  ?  -*  La  seooo» 
dai  La  fibra  mnsoolare  è  infiammabile? 

Rignardo  alla  prima ,  l'Anfore  aytebbe  dalla  molte  sue  espe^ 
rieme  oonchiuso  die  essa  fibra  non  si  riprodncei  e  cbe  alla  por* 
dona  asportata  viene  pel  processo  infiammatorio  sostitnito  un 
nnovo  tessuto  che  ne  riempie  il  lnogO|  e  in  qnaldie  modo  erian* 
Ao  ne  adempio  le  fanaioni<  ma  che  cotesto  noovo  tesantOi  co* 
no  non  ha  le  sembiante  della  fibia  mescolare,  non  ha  né  I  ca» 
ratteri  né  le  proprietà  di  essa.  Nella  dismasiona  sa  qneslo  ar» 
gomento  egli  avrebbe  «ostenato  che  né  la  dcatrid  né  i  lasidoi 
lasdati  dalle  asportasionl  di  muscoli  non  hanno  nolla  che  II 
laeda  scambiare  colla  fibra  mnscolaro  y  a  che  li  faccia  supporrà 
auia  riprodnaioné  di  essa.  Il  processo  riparatore  adopera  a  da» 
positara  ai  luogo  dal  muscolo  asportato  la  linfa  plasticai  la  quala 
a  poco  a  poco  si  addensat  si  modifica  a  al  assoda  fino  a  pi» 
gUaia  oonristensa  organica,  ma  non  mai  a  divenire  tessuto  ma* 
scolara.  — -  Parai  diremmo  noi,  che  la  infiammailona  colla  eoe 
aostStualonI  I  a  col  prodotti  onda  In  tali  casi  riempia  II  luogo 
dell'asportata  aostania  mnsoolara  non  miri  gik  a  rimettere  essa 
aostama ,  ma  A  piuttosto  a  ricomporre  la  forma  aUa  parti  eoa 
alcuna  soatansa  organica,  sia  pura  di  mano  squisita  elaborasio» 
ne.  In  tal  guisa  essa  obbedisca  ad  una  legga  di  natura,  la  quale, 
tenace  com'  è ,  nel  conservare  le  forme  organiche  tipiche ,  ado» 
pera  cura  nel  ridonarle  se  perdute,  a  si  vale  di  questo  processo 
per  scemare  le  imperfeiioni  e  soccorrere  alle  deibrmili  che  per 
avrantnra  si  effettuano:  essa  ottiene  per  questo  modo  il  fine 
suo.  U  quale  fine,  appunto  perchè  superficiale  e  non  essensiale, 
viene  raggiunto  con  un  processo  che  non  induce  né  intima,  nò 
essaosiaie  mutazione;  non  con  una  riprodusiona  dèlia 


ma  fostanaa  ma  colla  aofUtatlone  di  altra  che  iaformi  di  nuo^o 
U  partii  •  adempia  in  qualche  modo  alle  futuioiii  del  tessuto 
tnascolaro  v^9  ^  ad  esse  mancato.. 

Coroonque,  a  malgrado  delle  prove  sperimentali  e  di  anato- 
mia patologica  ìecate  dai  dott.  Linoii  noo  tatti  faronp  d*  ac- 
cordo eoa  luiy  e  la  dimanda  rimase  insoluta. 

Come  è  rimasta  kosolnta  Taltra  sulla  capacità  a  infiammarsi 
della  fibra  muscolare.  -^  L'Autore  sostenne  opinione  negativa  ^ 
appoggiata  ad  esperienie  ed  osservaaioni  le  quali  hanno  a  lai 
clàaramente  dimostralo  che  il  processo  flogistico  invade  bensì  il 
tessuto  celluioso  e  le  gndae  fra  cui  sono  impigliati  i  lacerti 
musoolaii  e  le  fibrille,  ma  non  attacca  per  nulla  là  fibrilla  stes- 
sa. Difalto  eotesta  fibrilla,  esaminata  miuiitamentei  non  muta  i^ 
nessuna  guisa  |  catatlerf  auoà  proprii»  né  viene  alterata  dal  pro- 
cesso infiammatorio»  «^  Moa  tatti  i  congregati  riuscirono  d' ac- 
cordo nemmeuD  fa  8ib|  %  ìm  Sedoiie  lasd^  amwra  aperto  il  cam- 
po ad  esperieot*  sa  qpeslo  nfgomuAOi^  «sdla^do  perchè  venis- 
sero continoate. 

•  Ci  f»  chi  pigliò  motivo  di  questa  decisione  per  consigliare 
che  nei  ritentare  le  saddette  piove  siano  adoperati  gli  artificii 
onde  suole  presentemente  venir  soccorsa  rimperfesione  dei  sensi 
Bello  scoprire  i»  diflereme  fra  i'an  tessuta  e  un*  altro,  tra  tessati 
sani  e  morbosi  ;  vogUam  dire  U  micfosoopio,  In  tali  cose  ,  io 
stare  soddisfatti  a  caratteri  esterni  apparenti^  come  fecero  a  quanto 
pare  il  dott.  LìmoU  e  quanti  lianno  opposto  a  lai ,  non  basta  : 
bisogna  guardare  pib  intimamente  e  rendere  pia  appariscenti  i 
caratteri  differensiall  mercè  la  microscopia.  Se  i  rlsultamenti  del- 
l'anatomia microscopica  riescono  per  avventura  fallaci  nel  deler- 
ininare  la  intima  struttura  d'un  Cessut0|  talvolta  differentemente 
delineata  da  diversi  osservatori;  essa  non  fitUira  certo  allorché  ci 
dovrè  fornire  i  caratteri  difierensiali  tra  una  specie  di  tessuto  e  no 
altra.  Essa  sola  può  qmndi  dimostrare  se  la  fibra  muscolare  si 
alteri,  0  no,  qualora  sia  compresa  da  infiammasione  la  gaaÌQ|i 
che  la  involge;  e  se  il  tessuto  nuovo,  surrogato  al  muscolare 
asportato,  sia  ugaale  a  quello  contiguo  o  continuo,  o  non  gH 
sia  uguale  i  in  una  parola,  mercé  del  microscopio  verranob  riso* 
iute  amenduè  le  questioni,  e  unicamente  mercè  sua. 
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^llonNi  fH  una  affeuom  cerebrale  traumnuca^  con   impotetna  di 

produrre  i  tuoni  •  di  articolarli  i  dei  doti,  OPO4IDO  TuiCBST* 

vi|  di  Fucecchio. 

NellA  sera  del  19  mano  1841,  Antonio  Selmi  di  Foceochlo 
stayasi  sedato  al  proprio  focolare,  quando  venne  chiamato  a  no* 
me  da  persona  conosciuta.  Fattosi  à  rispondere,  dopo  aver  aper^ 
Co  l'uscio  di  casa  ed  essersi  portato  nel  ripiano  di  una  scaU 
estema ,  fu  investito  da  una  fucilata*  Colto  e  ferito  nella  Àc- 
cia e  nella  testa,  cadde  tantosto  a  terra  privo  di  sensi. 

Trasportato  a  letto  dai  suoi  congiunti ,  fu  poco  dopo  visitato 
da  un  chirurgo,  che  riscontrò  quanto  segue  —  CSioèt  una  ferita 
attuata  nel  vertice  del  capo  in  prossimità  della  parte  media  delU 
sutura  sagittale  •—  una  seconda  situata  otto  linee  al  dissopra 
della  gobba  frontale  sinistra  —  una  tersa  posta  al  dissotto  del 
tendine  dell'  orbicolare  della  palpebra  dell'  occhio  destro  «  pene- 
trante nella  cavità  nasale  ;  —  una  quairta  posta  quattro  0  dteqn^ 
linee  pia  bassa  della  precedente,  verso  l'apertura  delle  narici 
—  una  quinta  situata  quattro  o  dnqne  linee  al  dissòpra  del 
teno  medio  dell'arco  aigomatico  destro  --*  una  sesta  posta  al 
dissctto  sei  o  sette  linee  del  teno  medio  di  questo  medesimo 
arco  -^  uùB  settima  occupante  drca,la  parte  media  'della  faccia 
esterna  del  labbro  inferiore  «  in  vidnausa  del  prolabio,  acoòmr 
pagnata  dalla  rottura  del  primo  dente  incbivo  sinistro  delia  ma* 
scella  inferiore  a  livello  del  suo  colletto  —  «n  ottava  nell*  apice 
•della  lingua  ed  a  sinistra  -^  finalmente  una  nona  situata  al 
didietro  della  branca  ascendente  destra  della  inferiore  mascella 
a  livello  dell'attaccatura  del  lobulo  dell'orecchio» 

Tutte  queste  ferite  erano  penetranti  oltre  la  pelle  »  rotondeg- 
gianti, dei  diametro  di  oltre  una  linea  ^  con  bordi  sfrangiali  i 
contasi  ed  ecchimosati. 

Alla  vista  del  chirurgo  il  Selmi  aveva  ^acquistato  il  perfetto 
uso  dei  sensi  estemi,  ed  interni,  cosicché  le  di  Ini  facoltà  men- 
uli  erano  pienissime  e  luddissime.  ~  Nessuna  parte  del  suo 
xorpo  aveva  perduto ,  sia  la  Cicoltà  sensitiva ,  sia  la  motrice  ;  è 
financo  la  lingua  che,  come  dicemmo,  nell'  apice  era. stata  ferita, 
non  mostrò  di  aver  perduto  11  senso  del  gusto  |  né  di  essere 
impedita  nei  suol  movimenti,  facendosi  con  tutta  ladlità  la  de- 
glutiaione  di  cose  liqaide  e  solide»  ed' il  trasporto  dell* organo 
in  alto,  in  basso  e  iateralmeute  alla  cavità  bucoale. 
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QatUo  ptiò  oIm  d«Bt6  maraviglia  negli  astanti ,  a  oh«  teaSk 
daetto  iktto  «Ingoiare  e  interessante,  e  che  tostQ  si  presentò  al- 
l'nssenradone  del  chirurgo,  si  fa  b  coopleCa  mntolessa,  T asso- 
lata imponibilità  di  pcodorre  saonl  e  di  artioolarii,  che  colse  e 
il  sfiiappò  nel  Sdmi  subito  dopo  aver  ricevuto  il  colpo.  —  In 
Ibna  di  che  egli  Untosto  fa  costretto  a  ricorrere  al  linguaggio 
M  gesti  per  manifiestare  i  propri  bisogni  e  le  proprie  idee. 

Dietro  ona  semplice  medicatara  con  cerotto  adesivo  lotte  le 
snii  descritte  piccole  fisrite  in  pochi  giorni  dcatrissarono  •-  sema 
dat  Inogo  »  considerevole  sapporasione,  e  a  ingorghi  (e  questo 
'  fMJ—nAntft  tenne  pure  quella  dell'  apice  della  lingua  che  lasd^ 
in»  cicatrice  lenticolaro  appena  discernibile  ) ,  cosicchò  verso  il 
gionio  25  di  mano  il  Selmi ,  tolta  ed  eccettuata  la  matolena , 
dm  Hmase  costante,  non  riceveva  pih  molestia  alcuna  dalle  soe 
ferita  —  liO  di  lui  Innslonl  organiche  esegnivansl  normalmente^ 
mangiava I  beveva^  dormiva  |  •  movevasi  oome  ad  uomo  sano 
#  compela.  No»  aveva  né  febbrci  né  cefideai  né  sonnokiua  mo» 
IfMta,  né  Inlbfmlcolimeoto  di  artl|  scossa  convulsiva  «  vertig!» 
nl^oGCb  In  somma  In  tale  lo  stalo  dS  lipristinaitong  (almeno  ap» 
pesante)  dellasalute  del  Selad,  che  II  chimifo  curante  fllasdò 
al  IVibonale  U  leCerto  di  guariglonai  salvo  oetopie  la  Impediti 
ÌKoU^  di  emetterà  a  di  aiticolara  |  snooL 

B  qoesCo  apparente,  a  tòrse  anche  reola  stelo  di  salute^  si  prò» 
liossa  fino,  al  giorno  7B  dell'  eniidetto  mese  di  taari0|  epoca 
9eUa  qnala  li  Selml  ibi  dopo  una  notte  passata  In  gran  tro^ 
fogUo  di  corpo  a  d' animo ,  sconcertato  nelle  facoltà  mentali, 
a  asnlito  da  tfomorl,  a  da  stupore  ^  quindi  da  coma,  e  da  riso- 
Inalona  della  membra^  lo  fine  |  dqio  26  ore^  da  letaigo  e  dalia 
tportok 

Fatta  dal  dote  Tìireìuuiy  dopo  ore  tienta,  per  oommlssioaa 
del  R^o  Fisco,  la  seiione  del  cadavere,  fu  sua  prima  cura  quella 
d'Indagare,  e  di  tener  dietro  al  tragitto  percorso  dai  projettitt, 
grossa  munixione  da  volatili  detu  goedoioni:  e  così,  mercé  di 
na*  attenta  e  minuziosa  ispeiione ,  potè  assicurarsi ,  che  il  goc 
dokme  che  aveva  prodotta  la  prima  delle  ferite  nominate,  oo- 
ttcggiando  la  convessità  dell'occipite  era  escito  fuori  dal  tessati 
perlcranld  ^  che  quello  che  aveva  prodotta  la  ferita  seconda , 
siioats  nella  gobba  frontale  sinistra ,  era  penetiMo  oeUi  cavità 


eer«bral«  —  eh*  Il  prodnttora  cMla  tana  aveva  lotlo  l'oaip 
ongais  ed  erati  conficcato  Dell'etmolda  vcbe  11  prodottole  delbi 
quarta  erasi  disperso  fuori  del  corpo  —  ohe  di  quelli  che  avo» 
vano  percosso  e  ferito  la  firada  al  dissotto ,  e  al  dissopra  dél^ 
1  *  arco  dello  sigoma,  uno  si  era  disperso  strisciando  leggermente 
sulla  cute  del  collo  e  producendo  la  finrita  ultima  accennata  ^  e 
r altro  si  era  nascosto  alla  base  del  lobulo  deiroieecfaio— dbe* 
in  fine  quello  che  aveva  rotto  il  dente  incitfv6  era  penetralo 
per  un  buon  pollice  dentro  la  lingua* 

Non  potendo  attribuire  la  morte  del  misero  Sehnl  ad  altro 
che  alle  lesioni  prodotte  dal  projetUle  penetralo  nella  cavith  del 
cranio  (  le  altre  essendosi  all'  epoca  della  morte  di  già  total* 
mente  risanate)  fu  pensiero  del  dissettore»  dopo  emersi  asslcii*. 
rato  che  nella  cavità  del  torace  e  dell'addome  non  esisteva  al* 
cuna  anormalità  di  tessuto  od  alteraiione  organica  f  di  passare 
all'aperture  della  cavità  del  cranio. 

Se  non  che,  prima  ancora  di  deveni  re  a  quest'operaatonei  dal* 
l' orifizio  dell'  osso  coronale  perforato,  sfrangialo  e  reso  più  aa« 
pio  per  qualche  tentativo  di  trapanatione  die  praticò  ncjgli  «i* 
tiol  momenti  di  vita  il  chiroigo  cuiantOi  egli  potè  sospettare 
trattarsi  di  un  ascesso  del  cervello  •*  awcgnacchè  sortisse  dalk 
ossea  feriu  una  non  scarsa  quantità  di  un  pus  ceneilnO|  denso^ 
Inodoro  I  una  spedo  di  detrito  cerelwale. 

Levata  la  teca  oasea,  le  menhigi,  escluso  il  luogo  della  ierttA 
o  laceraiione  corrispondente  alia  convessità  del  Uho  sinistro  an» 
teriore,  non  erano  né  Ingorgate  uè  Ingrossate  «-  però  a  alnlstru 
erasi  per  qualche  liuea.  la  dura  madre  fiitta  opalina,  e  ricoperta 
da  qualche  fiocco  d' albumina  coagulata.  «-  Attorno  alla  fierilà 
le  meningi  tutte  erano  ingrossate  adese  al  cervello,  e  nel  laceri! 
pendenti  dalla  feriU  mortificate. 

Al  dissotto  della  prima  meninge,  sempre  a  sinistra,  oravi  uno 
strato  di  sangue  denso,  untuoso,  nerastro,  decomposto,  che  pee 
effetto  del  proprio  peso,  nella  supina  giacitura  del* cadavere, 
erasi  accumulato  in  dose  di  diva  due  once  nella  fossa  ocdpitale, 
e  mediante  prolungata  meacanica  imbibisione  aveva  arrossate  e 
quasi  annerite  la  dora  madra  e  la  pia.  —  Ma  ben  bene  lavate 
queste  membrane  e  liberate  così  dà  questa  invemlciatara  san* 
guigna,  si  trovarono ,   meno  le  già  indicate  lievi  allemiom ,  io 
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s^to  nofmaie  t  prive  ki  consegoeiiM  di  qaalanqag  oorboM  In* 
jedone,  8Ìa  q  no  arborissaU. 

Ilei  margini  della  ferita  nieningo-eerd>rale  eran  adeti  tre  fram- 
menti di  osso  ooronale  natanti  nel  pus ,  e  dne  peiiAtti  di  pro- 
gettile non  osAÓÉl&f  né  adesi  ad  essi  vicini. 

L'anteriore  sinistro  k^  cerebrale  era  flattnante  e  prominente 
nei  loogo  della  riportata  iSerita*  Aperta  con  un  bistork,  e  dila- 
tato il  tragitto  della  medesima  tatto  ripieno  di  pus  identico  a 
quello  notato  esdr  (bori  dalla  rottura  dell'osso,  il  dissettore  si 
fece  strada  sino  al  ventricolo  corrispondente  che  crasi  ridotto 
ad  un  vasto  ascesso  cerdirale,  Contenente  piìi  di  due  in  tre  once 
di  un'inodora  poltigliai  merdosa,  amorfa,  o  spappolamento  cere- 
brale, con  qwilciie  petsetlo  di  qaeì  precettile  che,  perforando  il 
cranio,  eresi  rotto  e  diviso  in  molti  frammenti. 

Attorno  a  «jaest*  ascesso  tanto  nelle  drconvolasioni  del  lobo, 
come  nelle  pareti  del  ventrìcolo,  per  doqoe  in  ad  linee  il  tes- 
suto cerebrale  erad  ammollito  grandemente,  e  in  modo  da  non 
presentare  pia  la  consueta  sua  struttura.  Bd  è  cosa  da  notani 
che,  laddove  terminava  questo  anmioUimento ,  11  contiguo  tes- 
suto  non  presentava  nessun  rossore,  nessuna  punteggiatura,  nes- 
sun grado  di  minor  oondstensa,  nessuna  organica  alteratone  o 
deposito  di  eterogenea  sostanxa  ;  in  una  parola ,  nesstt»  altera- 
uone  stante  a  deporre  essere  avvenuto  l' ammollimento  per  un 
grande  e  intenso  processo  flogistico.  Ansi  era  tale  e  cosi  asso- 
luta e  netta  la  Separaaione  dello  spappolamento  celebrale,  dal 
tessuto  rimasto  sano,  che,  in  mancansa  di  qudle  gradazioni  di 
alterasione  che  sogliono  non  md  mancare  negli  ascesd  flogietid 
di  qualsiasi  tessuto  organico  ^  Il  dott.  Jìuvheui  non  potè  nxio* 
ualmente  •attribuirlo  ^la  infiammaiione. 

L*emÌ8fero  destro  del  cervello,  il  medio  ed  il  posteriore  IuIh^ 
del  sinistro  non  erano  né  ammolliti  |  né  Injettati,  sia  d'ineiiime 
arborbsata,  da  d'tnjesione  punteggiata:  così  pure  nel  ventricolo 
terzo,  nel  quarto ,  e  nel  destro  nulla  eravi  di  anormale  ;  ed  an- 
-che  11  cervelletto,  il  mesocelalo,  la  midolla  allungata  erano  quali 
sogliono  ritrovard  in  chi  certamente  non  perì  di  affedone  eere- 
brde.  Solamente  i  talami  ottid  e  i  corpi  atriati  del  ventricolo 
smistro  erano  ammolliti  e  disorganitaati.  — 

Dne  sono  le  dngolarità  ddla  storia  riferiU:  la  mutoleaia  acqnir 
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riU  tubilo  dopo  il  colpo  licerstOi  •  aon  pHi  Momparsa;  e  li| 
proTeniensa  dell'ascesso  cerebrale^ 

ICfl^eado  alia  brevitìi  del  eorso  dell*  afieaiono  eerebrak  ch« 
còlse  il  Selmi,  nomo  di  50  anni»  di  baona  cosUtiuione  e  di  bi- 
lióso •sanguigno  temperamento  I  quando  troyavafli  in  on  deciso 
baono  stato  di  salate  (ove  non  vogliasi  ritenere  ch^  l' altera- 
tone prossima  patologica^  determinante  Taacesso  cerebrale,  fosse 
Goinpatlbile  collo  stato  di  apparente  salate);  alla  mancanza  della 
fèbbre,  e  degli  altri  sintomi  Indicanti  la  presensa  delia  flogosi; 
ferme  Stanti  le  resaltanze  necrosoopiche  che  depongono  In  un 
senso  contrario  alla  infiammasione  |  il  dottor  Tìirchetti  ritenne 
l'ammollimento  o  meglio  spappolamento  cerebrale  del  Selmi  ea< 
sere  avvenato  per  tatt'  altro  che  per  un  processo  flogistico. 

Circa  poi  alla  matolezia  comparsa ,  e  persistita  con  integriti 
di  sensi  estèrni  e  di  facoltà  cerebrali,  sensa  considerevole  le- 
sione della  Itngna^  e  lesione  nessona  dei  nervi  laringei,  glosso- 
faringei, ecc.;  circa  alla  comparsa  della  matoleaia  e  dell'afonia, 
avvenuta  nel  primi  momenti  del  fimmento  ,  alloraqnando  cioè 
non  potevano  ancora  aver  avato  loogo  qaei  gasati  organici,  che 
poi  si  trovarono  nel  cervello  (e  perchè  ri  era  integrità  di  sensi 
estemi  ed  Interni,  libertà  del  moti  di  tatto  le  membra  ,  ecc.|  e 
perchè  mancava  il  tempo  materiale  per  la  lorp  prodoiione  ed 
elfettoazione  ),  e  solamente  vi  poteva  e  vi  doveva  essere  la  fe- 
rita del  lobo  sinistro  anteriore  del  cervello;  parve  a  ini  che  si 
dovesse  ripetere  la  sospenrione  della  facoltà  di  prodarre  e  di 
articolare  i  suoni  osservata  nei  Selmi,  dalla  lesione  di  questo 
slésso  k^,  come  Gali  e  BomlUad  baono  insegnato.  Ansi  egli  an- 
nunciò questo  fatto  (per  nulla  dovendosi  •contare  quella  picciola 
*  lesione  della  Kngua  Ia  due  giorni  completamente  guarita)  come 
meritevole  che  venga  registrato  nella  storia  dell'arte  in  serie  a 
quetR  (  71 ,  se  non  erro  ),  che  lo  stesso  Bguillaud  riferiva  alla 
Reale  Accademia  di  medidDa  di  Parigli  discorrendo  sa  ^questo 
argomento. 

La  présente  steria  ha  fornito  argomento  a  discussione,  per  le 
particolarità  sue:  la  prima particoUrità,  riguaidantB  l'afonia <om- 
piuta;  l'altra  l'ammollimento  cerebrale.  S«  quella  furono  d'ac- 
còrdo i  disputanti ,  e  reputarono  die  questo  caso  aggiungesse 
prova  a  quanto  disse  il  Bomltaud  intorno  all'influenaa  dei  lobi 
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cerebrali  anteriori  nella  fbraiaclQiie  della  parolaie  taone  tpoler* 
mato  dappoi  anche  dal  prof.  Jhi  Punta  di  Firenie.— «L'aamot* 
limento  oerebrale  porse  motivo  a  dispute  molte  e  Innghe^  aleanl 
▼olendolo  oonseguensa  di  una  inflammadone  gik  in  corso  alloti 
cbè  il  Selmi  riportò  quella  ferita;  altri  estimandolo  efletto  di 
infiammatone  traamatica,  appoggiati  all'  opinione  che  esso  noa 
possa  da  altro  che  da  questo  processo  venir  prodotto ,  e  adda^ 
Cendo  la  testimonianza  del  relatore  il  quale  adoperò  nella,  sua 
storia  i  vocaboli  pus,  marcia,  ascesso,  e  similii  eriti  anch'ent  d^ 
processo  flogistico.  Avendo  però  il  Tiuxhetti  dichiarato  aver  egli 
preso  a  prestito  quelle  parole  quari  ad  esprimere  la  somigiianau 
di  que'prodotti,  non  a  dinotarne  la  natura,  la  discussione  ai  «v 
viò  sulle  cagioni  dell'ammollimento  cerebrale,  indipendenlemente 
dalla  flogosi;  le  quali  sviluppate  dal  proli  Aiim  con  molta  dottrina, 
portarono  a  oondiindere  che  il  colpo  apportato  potesse  aver  con» 
tribuito  a  ciò,  essendo  altra  delle  cagioni  CBpad  di  produrre  l'i 
mollimento  cerebrale:  se  l>en  d  ricorda  il  Bitrà^  recò  alcun 
pio  suo,  0. conforme  o  molto  affine  a  quello  dei  Tuixsheui.  — 
Indi  la  discussione  divagò  sa  argomenti  acoessorii ,  set^bene  a 
questo  collegati,  per  la  qnal  cosa  tralasciamo  di  seguitaria. 

Saggio  MmteUoo  mtonto  alPane  eerebro^spinak  e  aUa  diagnon 
'  deiìe  sue  nuUauie  per  rapporto  aUa  loro  9ede\  di  A»  C  Db* 

BIbis,  ^i  NapotL 

11  prof.  cav.  l>e  Renù  lesse  le  sole  conchlusioiki  Mìrn  Me^ 
moria  sull'argomento  succitato.  Parendo  a  noi  di  qualche  impor« 
tania,  abbiamo  cercato  di  cavarne  un  sunto  dbe  è  il  seguente. 

Le  cause  per  le  quali  da  due  secoli  non  si  lece  avanzamenti» 
alcuno  nella  conoscenaa  delle  diagnosi  delle  malattie  nervose  di^ 
pende,  secondo  De-Meis^  dalla  difficoltà  intrìnseca  della  cosa,  e 
dalla  impossibilità  di  diagnosticare  la  sede  di  questo  malattie  per 
mesao  delle  sparse  e  sconnesse  conoscenae  che  si  hanno  della 
Inntioni  dei  diversi  organi  cerebro-spinali.  L'Autore  quindi  bra- 
moso di  far  progredire  questa  parte  delle  mediche  sdense  si 
prefigge  di  dimostrare  la  intima  oompenetraaione  reciproca  della 
quattro  energie  del  sistema  nervoso  in  tutti  i  ponti  dell'asse  cer 
rebro-spinale ,  di  indicarne  le  leggi  ad  ognuna  particolari,  e  ri- 
durre  le  attuali  doUrine  in  foimole  teerelidlie  i^pplicabili  alla 
clinica. 
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yka  origtóueA.  —  Queali  pbò  etiere  oònsidcrata  atìOo'èa»  rappor- 
l|i  in  quanto  alla  droolaiioae  capillare  ed  all'assimìlaaione,  ed  la 
quanto  alle  grandi  faasionl  vegetatiye  di  digestioDe»  drcolasiono 
eeutraie  e  di  respiro.  La  principale  inflaenra  sulla  vita  organica  ri* 
conoscesl  nel  cordone  limitrofo.  L'A.  però  non  la  considera  ohe 
nell'asse  cerebro-spinale.  L'atrofia  degli  arti  paralitici,  la  tabe  di 
carattere  nervoso  lo  indacono  a  crederla  legata  principalmente  aUa 
midolla  spinale.  Questa  stessa  inflaeoxa  viene  collocata  ancke 
nella  midolla  allungata ,  ma  quivi  è  trasformata  nella  Scolla  dì 
regolare  grandi  funuoni  vegetative  :  lo  stomaco  è  sotto  1'  imp«o 
del  ponte ,  questo  e  le  intestina  tenui  sono  dominate  dalla  mi» 
doUa  allungata,  mentre  la  spinale  regola  la  parte  inferiore  del 
tabo  gastro-enterico.  La  parte  più  alta  della  midolla  spinale  di»* 
rlgge  i  moti  del  cuore,  ma  l'influsso  primario  su  quest'organo 
risiede  nella  midolla  allungata.  La  midolla  spinale  influisce  di« 
rettamente  suU'uropoesi ,  indirettamente  sulla  respirazione  (  moli 
muscolari).  La  midolla  allungata  impera  ai  polmoni  Sui  quali 
agisce  fino  ad  un  certo  punto  anche  il  ponte  del  yaroUo,  iln« 
che  gli  organi  cefalici  superiori  hanno  qualche  influsso  sulla 
Tita  plastica  ;  lo  prova  il  dimagramento  in  seguito  di  lesioni  cu* 
rebrali.  L'Autore  considera  come  estremo  superiore  del  nervo 
gran  simpatico  la  ghiandola  pituitaria.  Conchindesi:  1.^  Cbe.la 
midolla  spinale  non  influisce  che  sulla  forza  chimi co-organlcBi 
di  nutrizione  e  sulla  più  semplice  iniziativa  di  qualche  grande^ 
funzionò  organica.  2.'  Che  nella  midolla  allungata  ai  racoogUor 
11  massimo  potere  sulla  vita  vegetativa.  •3.''  Che  il  pont^,  solo- 
ne  partecipa  In  modo  che  quest*  influenza  che  ha  la  maggior  fofr^ 
nelle  parti  inferiori  dell'asse  cerebro -spinale  va  mano  mamo  scep 
mando  nelle  superiori.  ■     • 

Setuilnlità.  —  Le  lesioni  posteriori  della  midolla  spinale,  4<ir 
corpi  restiforml,  del  ponte,  del  cervelletto,  del  talami  ottici '^ 
degli  emisferi  cerebrali ,  sono  seguite  da  alterazioni  nel  tatto  •• 
quindi  hanno  influenza  sopra  qaesto  senso.  Però  dietro  ossero 
▼asioni  patologiche  l'Autore  stabilisce  che  il  cervelletto  è  quel^ 
parte  che  ha  diretto  dominio  sopra  questa  funzione.  Il  latto  si 
raflina  nel  senso  dell'amore ,  ed  anche  questo  per  replicate  psn 
servationl  si  colloca  nel  cervelletto.  L' udito  è  il  scuso  taho  i4y 
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oondo  ti  ^"Mm  meno  ai  scoaCa  dal  tatto.  La  midolla  allun- 
gata daUa  qoale  trae  origine  il  VH.*"  (ù  vorrà  intendere  rVUI.^  ) 
nonaembra  easere  aenxa  iuflaensa  aa  qaeato  aenao,  aal  quale  hanno 
anche  impero  il  ponte ,  il  cervelletto ,  i  lobi  ottici ,  e  gli  end' 
aferi  cerebrali ,  de*  quali  principalmente  i.  lobi  posteriori.  L'Au- 
tore e  per  gU  eaperimenti  fatti  e  per  fisaare  le  idee  e  prendere 
un  termine  di  cui  valerai  in  progreaao,  stabilisce  che  le  parti 
ehe  hanno  il  maggior  inflnaao  aopra  queato  aenso  alano  i  lobi 
ottici.  Gli  organi  che  regolano  la  viata  aono  la  midolla  allun- 
gata ,  il  ponte  I  i  corpi  quadrigemini ,  i  lobi  posteriori ,  poi  gli 
anteriori  degli  emisferi  del  cervello.  I  talami  ottici  sono  però  le 
|mrti  che  hanno  in  queata  fnnuone  l'axione  più  decisiva.  11  lobo 
dell'  ippo«;ampo  «  I  «orpl  striati ,  la  midolla  allungata  ,  e  prind-* 
paimente  il  campo  olfattorio  hanno  inflnsao  auU*  odorato.  Con- 
chiudeai  da  lutto  ciò  <fhe  mentre  Tagroe  della  vita  vegetativa 
ala  nella  midolla  allungata  «  quello  della  aensibilità  tattile ,  ri- 
vede nel  cervelletto ,  quello  dell*  udito  net  corpi  quadrigemini  | 
quello  della  facoltà  visiva  nei  talami  ottici  f  riserbandosi  per 
agme  dell'olfatto  il  punto  più  elevato  di  questa  parabola,  il 
campo  olfattorio 

Jfofùneato.  **»  Sanno  Influenaa  sulla  mobilità  la  midolla  spi- 
nale, ed  allungata )  il  ponte,  le  gambe,  gli  emisferi  ed  il  lobo 
medio  del  cervelletto ,  i  corpi  quadrigemini ,  la  ghiandola  pi- 
neale e  la  pituitaria  e  gli  emisferi  cerebrali.  La  midolla  apinale 
non  è  éemplice  conduttrice  ^  ma  à  per  sé  scarìcatrice  delle  cor* 
reali  elettro-nervose  sui  muacoU.  Produce  tetano,  paralisia.  Lai 
midolla  allungata  regola  l  moti  della  fàccia  :  è  causa  di  convul- 
«ionl.  Il  ponte  dà  luogo  all'epileaaia,  al  corso  in  linea  retta  alla 
corea,  di  rado  al  tetano  ed  alla  paralisi,  e  le  gambe  del  cer- 
Teiletto  producono  moti  di  rotasione  e  paralisi.  Il  cervelletto  è 
il  coordinatore  dei  movimenti,  ed  esprime  la  foraa  del  corpo. 
Questo  organo  determina  la  retrogradazione ,  la  retrazione ,  il 
telano,  le  convulsioni  di  rado,  le  paralisi.  Le  affeaioni  dei  lobi 
ottici  producono  convulaioni ,  corea ,  epilessia  :  quelle  dei  corpi 
Striati  SODO  causa  di  paraliai,  la  quale  è  prodotta  anche  dagli 
emiaferi  cerebrali ,  incapaci  d' altronde  di  aoatenere  convulsioni 
cloni<lhe,.«  solo  forae  delle  scoaae  epilettiformi.  Da  ciò  ai  de- 
duce che  la  proprietà  di  produrre  forme  convulsive  cloniche  non 
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épparticot  cht  «ila  midolk  allangalt,  «I  ponU,  al  «enrelletto 
ed  ai  corpi  qaadrlgeineUi  ;  per  modo  ohe  non  rimane  che  il  te- 
tano e  la  fiaralisi  ,  alla  midolla  spinale,  ^i  talami  oUid  ed  agli 
emisferi  cerebiali.  La  midolla  spinale  non  infinisoe  che  sol  tron- 
co ,  e  questa  proprietà  risiedente  principalmenu  nei  cordoni  an- 
teriori è  divisa  in  modo  che  una  sola  metà  destra  o  sinistra  può 
produrre  i  proprli  effetti.  Gli  emisferi,  i  corpi  striati  ed  1  ta- 
lami ottici  lesi  isolatamente  non  producono  che  la  paralisi  da 
tin  lato  o  d*an  solo  arto  superiore  od  inferiore.  Le  alterazioni 
della  midolla  allungata  sono  seguite  da  alteraiione  del  moto  da 
Qn  sol  lato,  benché  anche  nell'  altro  leggiermente  si  mostri.  Le 
affeaioni  delle  gambe  del  cervelletto  per  lo  più  sono  causa  di 
paralisi  delle  estremità  inferiori.  Il  ponte  ed  il  lobo  medio  del 
cenrelletto  influiscono  sopra  ambedue  iati.  I  lobi  cerebrali  e  gU 
ottici  determinano  sempre  convulsioni  generali*  Nel  ponte,  nei 
lobi  ottici  e  nei  lobi  laterali  e  medio  del  oerreletto  risiede  la 
più  energica  aaione  sulla  locomozione. 

Juitlligaua.  «-  La  perceaione  delle  sensaaioni  e  del  me  che  le 
accoglie  si  ammette  come  l' atto  più  semplice  della  vita  intellet- 
tiva, dopo  il  quale  succede  la  memoria ,  alla  quale  tien  dietro 
la  facoltà  di  giudicare  e  ragionare.  Il  più  lieve  sconcerto  della 
vita  Intellettoaie  è  quindi  il  semplice  offuscamento  della  co- 
edenaa  (  assopimento  ),  ed  il  più  grave  quello  che  occupa  le  più 
elevate  di  lei  facoltà  (  delirio }  che  s appone  già  alterazioni  nella 
coscienza  e  nella  memoria.  Se  la  coscienza  non  è  offuscata  ma 
badilante  si  avrà  V  Idiotismo  e  V  imbecillità,  perchè  in  Ul  ca^Q 
l'intelletto  non  può  esser  che  imperfetto.  La  midolla  allunga- 
ta, il  cervelletto  e  suoi  peduncoli,  il  ponte,  i  lobi  ottici,  i  ta-: 
lami  ottici,  il  corpo  calloso  e  gli  emisferi  cerebrali  lesi  che  siano 
«nche  isolatamente  sono  capaci  di  produrre  sopore^  jdiotisraO| 
imbedllità. 

Gli  organi  più  lontani  dagli  emisferi  cerebrali  ai  limitano  ad 
offuscar  la  coscienza,  e  quelli  più  vicini  indeboliscono  eziandio 
b  memoria,  per  lo  che  l'intelletto  ne  soffre  ma  non  diirelta* 
mente.  Se  la  disorganizzaaione  d' una  delle  parti  nominate  in-r 
duce  idiotismo >  imbecillità,  il  loro  aumento  è  causa  della  pron- 
tezza  e  perspicacia  dell'  ingegno ...  :  in  un  fanciullo  fornito  di 
straordinario  ingegno  si  trovb  ia  ghiandola  pineale  di  straordina^ 
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ria  grandetta,  ed  11  di  lei  stato  lapideo  afera  prodotto  atapidilk  ! 
La  facoltà  di  rieccitare  le  iraprenloni  o  la  memorie  be  tede 
principalmente,  dietro  moltittime  oeserraaloni,  negli  emisferi  ce* 
tebrmli  e  nel  talami  ottici.  Nel  corpo  calloso  e  negli  emisfai 
cerebrali  si  colloca  l*inleliett0|  e  pare  che  per  sede  prediligga  In 
sostansa  dnerear  alla  bianca  in  gran  parte  destinata  al  moto|  e  In 
parte  convessa  degli  emisferi  alla  piana,  giacché  le  lesioni  degli 
emisferi  producono  delirio  se  attaccano  la  loro  convessità,  so- 
pore se  prendon  di  mira  la  base.  Si  conchinde  finalmente:  1.^  Che 
tatti  gii  organi  encefalici  possono  sostenere  l' offuscamento  del- 
l' intelligensa,  sopore  ed  imbecillità,  questa  come  cronica,  quello 
come  manifestaxione  acuta  delie  loro  lesioni.  2.^  Che  gli  eml- 
sfierì  cerebrali  e  gli  organi  ad  esso  più  vicini  possono  esser  causa 
di  disturbi  nella  memoria.  3.^  Che  gli  emisferi  cerebrali  soli  so- 
stengono il  disordine  delle  leggi  del  giudizio  od  il  pervertimento 
della  oosdensa,  follìa  e  delirio,  effetti  l'uno  cronico,  l'altro 
acuto  delle  loro  affezioni.  4.^  Che  l'influsso  dell'asse  cerebro- 
spinale soli'  intelligensa  comincia  nella  midolla  allnngata,  ed  ha 
per  agme  la  parte  convessa  degli  emisferi  oerebralL 

ConsegUBiue,  — •  Il  primo  riflesso  che  scaturisce  dalle  cose  sn 
esposte  si  è  il  progressivo  sviluppo  delle  fiicoltà  dalla  semplice 
▼egetasione  delle  spugne,  all'intelligenza  che  massima  si  mostra 
nell'  uomo  ;  sviluppo  che  strettamente  si  attiene  alla  maggior 
quantità  e  perfezione  degU  organi  nervosi  dagli  inferiori  agli  eii' 
aeti  superiori.  Il  rapporto  fra  la  intelligenza  che  si  sviluppa,  ed 
il  suo  strumento  che  si  perfeziona  è,  secondo  1'  Autore,  campo 
non  tocco,  e  che  promette  non  poca  messe  ai  cultori  dell'  ana- 
tomia comparata. 

L' asse  cerebro-spinale  va  considerato  come  composto  di  varie 
parti  che  per  la  posizione  passano  dalla  inferiore,  alla  superiora. 
Sta  nel  punto  più  basso  di  questo  sistema  la  midolla  spinale  ^ 
indi  l' allungata ,  poi  il  cervelletto,  i  lobi  ottici,  o  talami  ottlcl| 
Il  campo  olfattorio,  e  nel  punto  più  elevato  gli  emisferi  oera- 
brali.  In  questa  parte  si  disegnano  I  e  cpiattro  parabole,  embleoil 
delle  quattro  attività.  La  1.*  comincia  dalla  midolla  Spinale  e 
finisce  al  ponte:  il  vertice  è  nella  midolla  allungata.  Bappre* 
senta  l'influenza  della  vita  vegetativa.  La  2.*  che  raffigura  In 
sensibilità  generale  I  eomiDda  dalla  nddoUà  spinale  è  fioisoe 
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n^  emìtfeti  cerebrali  he  il  vertice  nel  cervello.  La  3.*  rappre- 
aentante  il  molo  occupa  tutto  l'asse  cerebro-spioaie  aVeodo  U 
vortice  nei  cervelletto.  La  4.*  finalmente  riserbata  allo  svilappq 
del  pensiero  eomincia  dalla  midolla  allungata  e  finisce  negli 
eflHsferi  cerebrali  ove  lia  il  di  lei  vertice. 
.  Le  sensibilità  ed  il  movimento  sono  proprietà  iondamentali , 
perabè  occupano  tutto  V  asse ,  mentre  che  le  altre  non  riedono 
in  una  di  lui  parte.  Dall'esame  del  sistema  nervoso  si  scorge 
cbe  stanno  nella  regione  inferiore  qoelle  parti  che  influiscono 
sulla  manifestaaione  delia  vita  vegativa,  mentre  nel  punto  più 
elevato  hanno  luogo  quelle  che  all'  intelligensa  presiedono  :  e 
cosi  avviene  anche  degli  organi ,  giacchà  occupano  la  parte  più 
inferiore  del  corpo  quelli  che  sono  destinati  alle  più  semplici  j 
manifestaaioni  di  attività ,  intestina,  stomaco,,  poi  cuore,  polino; 
ni  I  •  ••  organi  da' sensi.  Gli  organi  della  generazione  che  hannq 
uno  degli  uffidi  meno  elevati  nel  corpo  animale  stanno  nel 
punto  più  inferiore  di  questo  i  mentre  hanno  per  sede  il  più 
elevato  punto  nelle  piante  delle  quali  rappresentano  la  più  per,- 
ietta  espressione  della  loro  vita.  Ciascuna  funùone  quindi,  dar 
scun  organo  che  lo  compie  è  di  necessità  in  relaaione  coli'  asse 
cerebro-spinale»  Gli  organi  della  vita,  vegetativa  non  sono  in  re« 
iasione  che  colla  parte  inferiore  di  quello.  Quelli  del  moto  e 
senso  lo  sono  eoo  tutto.  Le  parti  dell'asse  per  dò  sono  collo- 
cate ooll'istessa  progressione  degli  organi  che  eseguiscono  date 
funaionif.doè  secondo  l'ordine  della  nc^iltà  delle  medesime. 
Finalmente  bendiè  tutti  i  quattro  modi  di  attività  del  sistema 
nervoso  siano  communi  a  tutti  i  punti  dell'  asse  cerebro-spinale 
pure  ciascuno  ha  il  proprio  punto  massimo  di  energia  in  un 
luogo  fissato  di  quello. 

Conchuiotm»  — •  Redole  di  appUcazioue  delia  dotirina  spiegata 
aUa  diagnosi  delle  malattie  deW  asse  cerebro  spinale  per  rìspettP 
alla  loro  sede,  —  Per  istabilire  la  tede  d' una  malattia  nervosa 
è  dttopo  sopra  tutto  stabilire  qnal  sia  il  fenomeno  principale 
cbe  domina,  e  so  questo  spetti  al  moto,  al  senso,  ail'inteiligenaa. 
Questo  fenomeno  dall' Autore  chiamasi  categorico ,  e  questo  può 
essere  unico  o  doppio,  e  fino  al  numero  di  quattro.  Può  esser 
isolato  od  accompagnato  da  altri  di  minor  interesse. 

«  1.*  Il  caso  in  cui  non  si  abbia  che  uic  fenomeno  isolato  è 
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il  pia  sfrvoreYote  nw  è  aneon  il  pijòi  raro  :  toì  an«lt  allora 
ana  probabilità  diecadrii  sul  Tertiee  della  cnrvat  «  voi  U  brato 
boa  giÉdhio  oidllaro  luogo  dae  brevi  ardii  lacerali.  Ma  qiial 
farà  la  poteoaa  che  la  arresterà  in  questo  a«o  oMvioMDto?  li 
grado  del  feoomeno,  la  ma  gravità;  o  la  notizia  della  cagioot 
ehe  diedegli  orìgine.  Certo  il  grado  del  fenomeno  è  noma  aaaai 
irtlle  per  restringere  o  allargara  la  sfera  del  dubbio:  cosi  trat* 
tandosi  di  una  mania  la  Sede  indubitata  ne  satà  il  cervello  « 
mentre  se  à  una  demensa,  può  esserlo  fin'  anche  la  midolla  air 
lungaU.  Molto  caso  si  dee  &re  della  gravità  del  fenomeno;  ve» 
dendo ,  per  caglon  d*  esempioi  nn  individuo  In  preda  a  convul- 
sioni violente  ed  erculeoi  il  nostro  pensiero  non  si  devierà  dal 
cervelletto  e  dagli  organi  che  più  gH  son  peossimii  non  sarebbe 
così  d'  una  lievlsslm»  convulsione.  $  per  terao  la  notitie  della 
cagione  sarà  talora  anche  preiloA»:  |1  ooito  «basato  «I  porteiebba 
al  cervelletto! 

<  2.^  Possono  aversi  dne  o  quattro  fenomeof  ma  isolati  :  in  tal 
caso  per  ognuno  si  procederà  come  se  fosse  solo,  secondo  quel 
che  si  edotto  di  sopra}  e  se  il  grado  di  ciascuno,  la  gravila  e  la 
Botisla  causale  non  permettono  di  assegnare  a  tutti  un  comune  pun- 
to di  partensa,  allora  ognuno  indicherà  un  centro  di  lesione  isolato 
ovvero  insieme  segneranno  I  confili  fra  cui  la  lesione  si  estende»- 

c  3.^  Infine  il  fenomeno  categorico  unico  e  molti  plico  pub  es* 
sere  costeggiato  da  altri  fenomeni  di  minoro  importama  e  qoa4 
direi  subordinati.  In  questo  terso  caso  si  ridurli  prima  a  sede 
il  fenomeno  categorico:  indi  si  porfunno  in  calook)  i  fenooMnl 
minori  i  quali  (più  che  il  grado,  la  gravità  e  la  causa)  varv 
ranno  mirabiimentea  fermaro  o  ad  allontaoare  più  o  meno  dal* 
l'organo  prima  designato  la  sede  dello  sconcerto  ». 

Termina  la  Memoria  con  alcuni  esempi  che  confermano  i  ri- 
feriti corollarii. 

Se  le  premesse  stabilite  dal  J)e-MeU  sull'uso  delle  varie  parti 
dell'asse  ceKbro*spinale  fossero  da  tatti  ammesse  per  vero,  e 
come  tali  da  tutti  i  fisiologi  riconosciute  e  sanaionate,  chi  non 
troverebbe,  legittime,  chiare ,  inconcusse  anche  le  conseigaenae  ? 

Ricerche  chimiche  sul  veleno  della  vipera  e  mila  echidnimn 
del  principe  Luigi  BoRAPAaTB.  —  Questo  abilissimo  cultore  della 
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■cieBit  chlmiet,  al  qatle  la  lànnada  è  debitrice  di  ovoit  pie» 
fMiteioiil  mcdkiiiaU,  è  riuscito  ad  iaolare  il  principio  attivo  toe- 
fico  dell'umore  che  costitaisce  11  veleoo  della  vipera  i  e  da  kd; 
denoMinato  €ehidnm$  o  tnf^erùta.  L'Astore  ha  deecrìtlo  il  modo 
con  cai  ne  fii  la  separatlone  dall'amore  velenoso,  e  le  propricità 
dumiche  di  essa,  aogginngendo  le  applicasioni  terapeatiche  cIm 
potrebbero  venit  fatte  di  (faesta  sostania ,  da  lai  per  ora  fila- 
nata  come  para  ed  isolata. 

Siflbtta  appUcnIooe  aarebbe  qvella  di  adoperarla  nella  oua 
dell' idrofobia  I  nelle  atagioni  e  nei  laoglii  ove  mancano  levlpe* 
re ,  la  coi  morsieatar»  venne  commendata  contm  qoeata  malattia» 
Sema  entrare  In  esamo  di  siffiitta  proposta ,  e  sol  valore  che 
hanno  I  latti  recati  •  sostegno  di  essa,  masaimamente  dal  dot» 
tor  PaUnamif  di  Bergamo»  non  possiamo  non  rendere  pabbliche 
gmile  al  principe  /^  Bùnaparu  per  il  noovo  dono  de  lai  fatto 
all'arte  fiirmaoeatica  con  qaesta  viperina  «  tanto  pip  che  el  si  pr^ 
alerebbe  di  boon  grado  a  fornirne  ad  alcani  ospedali  d'Italia 
per  tentarne  le  prove  nella  terribile  malattia^  contro  la  qoala 
venne  procfaanato  eiìcaoe  ih  veleno  viperino» 

Iktffforto  ntìkt  i^nn»  émmtafia  ;  Irtto  nl&i  Sèuom  di  medi' 
dna  del  Cooffvsto  BÒentìfico  di  Lueca  dalla  Conumniotie  tinta 
mei  pnotdeau  Congrueo  sdeiu^ìeù  di  Padova ,  compa§ta  dei 
signori  pn^f.  Gh  L.  Gìàaei\lfCon$igUere  Protomedieo  presso  CI, 
A.  Gotfemo  di  Lomàoidia  ,  confa  G*  Soopoli^  Giacinto  Mom- 
pieni,  amt£  G.  Petitti  di  Roreto,  doti,  Rampinelli,  doti,  Caslo- 
Ampelio  Galderini,  e  nobile  Alessandro  Porro,  ivlaioiv. 
Mal  teno  coagresso  degli  Sdenaiati   raccolto  a  Firenae  nel 
1841,  1  aignori  conte  Peiiui^  cavalìer  Bonchù^cM  e  consigliere 
MìttermaieF^  con  ana  Memoria  a  stampa  previamente  distribnlta, 
proponeveno  l' ardaa  questione  della  riforma  carceraria.  Ed  an* 
nnndando  quali  éfifelti  sembravano  finallora  prodarsi  dalle  di- 
verse regole  adottate  nel  novelli  Penitensiari ,  e  le  divergenti 
opinioni  che  Intorno  a  quei  fatti  eransl   venute  spargendo ,  si 
mostravano   pertoaal  che  la  eontinna  segregaiione  celiare  do* 
vesso  considerarsi  perniciosa,  ogniqaalvolta  ai  applicasse  per  on 
Intervallo  maggiore  d'anni  dne.  E  dietro  àb^  artieoUvano  alcool 
qaeslti  sanitari,  richiedendone  al  medld    parlicolare  e  motivata 
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aoliiùaiM,  ondo,  a  «oeoii<k  di  tei  TOlOf  Q  coofaroHUBii  o6U' adot- 
tata optetonoi  o  detenninartl  •  litmtterla  pubUcMaenta,  pe» 
profisHare  la  convJfittOiie  contraila. 

Le  discassiaiii  che,  a  tenore  di  quella  fmipo^^  si  tennero 
nei  giorni  25  e  27  settembre,  dimostrarono  che  1  latti  posti  ad 
impTOVtiao  esame  non  potè? ano  oondonre  immantinente  ad  une 
àdegnata  solndonc;  cosacche,  rimesso  rarfomenlo  ali* adunanza 
deli'  anno  successivo ,  si  fece  invito  a  piik  accurati  studi  nel 
frapposto  intervallo.  £  l'illustre  preside  della  seaione,  professore 
BufaUttif  riassumendo  lo  stato  della  questione,  saviamente  ne 
determinava  i  limili,  conchindendo  che^  qualora  un  modo  di 
riforma  si  chiarisse  necessario  nei  rapporti  sodali ,  non  doveva 
più  dimandaisi  al  medico  se  in  genere  potMte  nuocere  alla  sa- 
lute dei  reclusi ,  ma  bensì  quamio  noceue^  e  che  solo  da  un 
gravissimo  e  irreparabll  danno  poteva  trarsi  sfomento  a  rifinì 
tare  la  proposta  riforma. 

Al  successivo  congresso ,  adunato  in  Padova  nell'anno  1842, 
1'  argomento  venne  riproposto  con  una  Biemoria  parimente  a 
stampa  dei  signori  conte  Peiitù ,  conte  Scapoli  e  avvocato  Sur 
Ieri,  nella  quale  i  primitivi  quesiti  si  atteggiarono  in  nuova  e 
più  raxional  maniera.  Poiché  in  luogo  di  chiedere  ai  medici 
quali  potessero  per  avventura  essere  le  probabili  oonseguense  di 
certi  modi  di  prigionia,  si  dimandò  piuttosto  quali- condiaioni  o 
cautele  sanitarie  dovessero  adottarsi  in  dascuoo  di  essi,  per  as- 
slenrare  ai  redusi  una  soddisfacente  normalitii-  di  salute,  in 
gmsa  che,  adempiate  le  condiaioni  dai  medid  indicate,  venisse 
del  resto  rimessa  alla  sdensa  dello  Stato,  la  Ubera  scelta  di 
quel  genere  di  detensione  che  meglio  corrispondesse  alle  sodali 
esigenxe. 

La  discussione  venne  aperta  in  un  apposito  consesso  di  e  in* 
quantatrè  membri ,  sotto  la  presidente  dell'  illustre  professore 
Orioli^  il  quale  raccolse  sotto  nuova  forma  i  quesiti,  limitan* 
doli  all'influenza  sanitaria  che  in  male  o  in  beine  poteva  eser<- 
dtare  descnn  regime  carcerario;  benché,  per  le  angustie  del 
tempo,  le  dispute  versassero  poi  solamente  Intorno  alle  due  più 
note  e  più  controverse  forme  di  regime  penitenziario ,  quella , 
doà,  di  continua  segregazione,  detta  filadelfiwa^  e  queUa  di 
lavoro  sUenaioflo  con  segiegasione  meramente  notturna ,  detta 
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mtbumiMa.  B  lMn<arico  éi  compiare  l'intrapitso  OMBie,  e  di 
SToIgerlo  nei  difenl  «spetti ,  Tenne  poi  lascUto  a  qaeila  Com- 
mlssione  che  bI  onora  di  sottoporti  nei  presente  fiaggaagUo  le 
cooclnsloni  estreme  del  soo  lavoro. 

Se  non  che ,  prima  d' esporti  le  sne  proprie  dedoiioni ,  ella 
tf  tiene  in  debito  di  fare  nna  qualche  menxione  di  qnegU  studi 
che,  o  Tennero  offerti  al  congresso  di  Padova ,  o  vennero  diretti, 
alla  Commissione  stessa  in  manoscritto. 

Gìh  nel  congresso  medesimo  si  erano  fatte  apposltamento  dr- 
colare,  ed  avevano  manifiestamente  infinito  soUe  opinioni ,  due 
recenti  Memorie  del  signor  Giacùao  Mompiam^  ed  nna  ante* 
riore,  del  dottor  Carlo  GittaiMO,  scritte  nel  senso  filadelfiano. 
E  alla  contraria  convinsione  inclinava  Pesame  della  controver* 
sia  penitenslaria  del  conte  Petiilif  ed  nna  iilostrasione  medica 
del  dottor  Larmao  Mariùd  ani  quesiti  proposti  a  Firense.  Si 
deponevano  inoltre  nuove  Memorie  e  notiaie  manoscritte  del 
eignori  dottor  J^Mmiise,  professor  MoBMUif  Alessandro  Porro  | 
dottor  Cbnfi,  cavaliere  Bom^  dottor  Domemco  dùmuo  e  algnov 
P.  Fracchia. 

E  dopo  11  congresso,  la  Commlssbne  riceveva  dal  dott.  TVoai» 
péo  I  alcuni  pregevoli  documenti  snUe  carceri  della  contea  di 
M issa  e  della  Savoia ,  e  dai  dottor  Luigt  Foraasiaif  alcune  os* 
servasionl  sulle  carceri  criminali  di  Bresda.  E  Intorno  al  prin* 
dpio  dell'  intimidasione  e  dell'emenda  proponeva  a  stampa,  al- 
cune sue  viste  l'avvocato  K.  Pasini  ;  alle  quali  contrapponeva 
altre  sne  considerasioni  il  dottor  Carlo  Cauaneo*  E  finalmente 
il  conte  Petitti ,  altro  dei  membri  della  Commissione  f  non  po- 
tendo per  sue  droostanse  intervenir  di  persona  aUe  sedute»  In 
comunicava  un  riassunto  motivato  delle  sue  persuasioni. 

Tra  i  materiali  che  si  offrirono  deli'  estero ,  la  Commissione 
pose  mente  soprattutto  al  favorevole  Rapporto  del  preletto  di 
polisia  della  Senna,  sulla  grande  esperiensa  fatte  nel  segregar 
torio  giovanile  della  Roquette'^  e  quindi  ai  progetto  di  legge, 
col  quale  il  ministero  francese,  dopo  aver  lungamente  versato 
in  questi  medesimi  dubi,  risolveva  finalmente  la  questione  in 
aperto  fiivore  del  prindpio  filadelfiano*  Copiosi  documenti  d'o* 
gni  maniera  offerse  alla  Commissone  il  nnovo  «  Giornale  di  Sden** 
sa  Carceraria  »  pobbllcato  a  Fraftcoforte  dai  signori  Jutius,  Moell- 
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ner  e  Fanantnipp  {%).  S  gK  feritti  dei  aottorl :^enl^'l  e  Omu 
dei  Aullft  carcere  di  LosaoDf ,  ed  oo  opuscolo  salU  reclasioiM 
individuate,  scrìtto  in  pUndeae  dai  rignor  Surim^ar^  e  tradotto 
ia  francese  e  coffimentato  dal  signor  àtoftau  Otngtophe^  meri-, 
tano  onoreroi  aentione,  e  per  i*inno  che  ne  lecero  gli  autori 
alla  Commissione I  e  per  l'interesse  che  tì  dimostrano  alle  cose, 
italiane. 

Intenta  la  Commissione  a  Tentilar  i*  argomento  sfrondandone 
tnltodò  che  non  sembrasse  rifletteiTi  molta  luce,  spera  che  dò 
le  varrà  di  scusa  f  se  nel  suo  làToro  non  verranno  ad  ogni  volta 
ripetuti  i  nomi  di  quei  benemeriti  scrittori  che  coltivarono  i 
diversi  aspetti  della  questione.  Ma  erede  dover  manifestare  fio 
da  principio,  ch'ella  segnt  nel  suo  esame  la  massima  fonda- 
mentale già  nei  precedenti  congressi  sancita,  che  la  medicina 
debba  benak  eoadinvare  o  condisioaare  le  deduzioni  del  diritto 
pubblico ,  e  solo  in  caso  d' aperta  disapprovasione  contrapporvi 
il  sao  divieto,  ma  non  debba  mai  trarre  interamente  a  sé  la 
questione,  e  con  troppo  indipendenti  esigense  tendere  a  tra- 
mutare in  un  asilo  di  salute  un  luogo  di  pena. 

Un  altro  riguardo  ella  seguì  nell' esaminare  ciascun  regime 
carcerario,  ed  è  che  si  debba  por  mente  ai  loro  priucipio  oo- 
stitativo  e  distintivo,  senxa  tener  troppo  conto  di  quei  fatti 
eventuali  che  provengono  dalie  drcostanse  locali  e  personali, 
dei  singoli  stabilimenti;  e  ciò  per  non  incorrere  in  un  circolo 
vizioso,  e  dedurre  da  &tti  non  necessari  le  costanti  e  inevita- 
bili cODseguenae  d'un  principio. 

Poste  tali  cautele,  la  Gommissioiie  cominciò  a  prendere  in 
esame  quei  modo  di  pr^ionia  che  si  trova  tuttora  più  general- 
mente diffuso,  e  che  consiste  in  una  vita  promiscua  più  o, 
meno  disciplinata.  Ora^  primamente  ella  dimandò  a  sé  mede- 
sima come  questa  convivenia  dei  prigionieri  li  assicuri  dalia 
inflaensa  depravatrice  del  comune  consorzio,  dei  malvagi  esem- 
pli ,  delle  funeste  amicizie ,  deUe  successive  assoctazioDi  nel  de- 
litto. Ella  si  dimandò  per  qual  modo  si  possa  impedire  che 
essi  vicendevolmente  si  anunaestrino  ad  eludere  un* aborrita  vi- 
gilanza, o  ad  affrontare  la  forza  coli'  accordo  d'una  violenza  di- 

(I)  Jtihrbucìier  Ber  Ge/ilMgms^kuiide.  FnmkfuH  a.  Af.  i$4S. 
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sperata.  EUa  al  dimandò  a  qutH  nani  debba  affidarsi  Tesarci- 
lio  d*aiia  costodiae  d^anadisdplina,  la  quale  in  fine  ripoM 
salle  Qontia«e  mlnacoe  della  nada  forse.  L*  infesi<me ,  cbe  eo- 
deata  .premlSGiiitii  diflEònde  tra  I  recinsi ,  deve  rendere  perpctn»»' 
mente  sospetti  i  liberati  alU  sodetà  dvile,  la  qnale  rilatterà  ad 
accoglierli  di  bel  noovo  nel  sao  seno,  e  deluderà  gli  sforsl 
condliativi  del  patronato,  e  nell'ansietà  cbe  la  preoccnpa  per 
la  sua  sicaressa  e  la  sua  morale,  ripadierà  sdegnosamente  il 
trafiato  penitente,  e  lo  respingerà  di  nnofo  veno  gli  eccessi 
d'una  vita  eslege.  Per  questa  via  la  sodetà  non  paò  dunque 
conseguire  quella  maggior  sicnreua  eh'  è  l'intento  finale  d'ogni 
riforma  carceraria.  La  vita  assodata  non  genera  intimidaslone , 
non  genera  emenda  ,*  esige  nella  disdplina  I'  uso  d' una  forte 
brutale,  e  spesso  iniqua,  perchè  commessa  al  ministerio  di  gente 
inculta  e  venale.  Esdude  adunque  il  benefido  d'ogni  infiuensu 
mornle;  santiona  il  prindpio  dell'infamia  indelebile;  in  somme 
conferma  e  perpetua  tutto  dò  che,  rendendo  incomportabile  ìó 
stato  attuale,  ia  delU  tìfonua  caiceraria  uno  stringentlssimo 
dvile  bisogno. 

Se  si  chiede  alla  medidna  11  modo  di  rendere  innocuo  alle 
salute  un  A  malefico  regime ,  essa ,  nel  dettar  partitamente  10 
sue  condisionl  mitiganti ,  verrà  mano  mano  disarmandolo  di 
tutte  quelle  barbare  esasperasioni ,  ooUe  quali  soltanto  ia  dl-^ 
sdplina  d'  un  carcere  promiscuo  può  rendersi  temuta  al  delio'' 
quente.  E  allora  il  carcere,  senaa  rigori  e  seosa  terrori ,  diviene 
un  asilo  desiderabile  al  povero,  al  vagabondo,  al  malfattore ), 
il  quale  all'  ombra  dell*  umanità  e  della  medicina  sfugge  alla 
pena ,  e  deride  la  legge. 

Toma  inutile  l'esporre  partitamente  lo  stato  delle  prigioni 
che  soggiadono  a  codesto  regime  depravante.  E  se,  ad  esempio 
delle  notitie  raccolte  dal  dottor  Trompéo  e  dal  dottor  Forna* 
Mtii,  »  venisse  compiendo  una  statistica  delle  carceri  promi- 
scue in  Italia,  dò  che  sarebbe  opera  sommamente  desiderai)! le, 
ai  andrebbe  ad  aggiungere  altri  fatti  a  qud  fatti  gravissimi  che 
eonfiermaronii  la  Commissione  in  un  convindnkento ,  ai  quale 
altronde  si  può  pervenire  anche  per  la  via  di  radonale  indudonei 

Ora,  se  le  ineluttabili  esigenze  del  pubblico  diritto  condan^ 
nano  ed  escludono   Onninamente  questo  nedo  di  deleniii}ue*| 
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torna  «fiatlo  iaaUU  il  profoeart  «op»  di  «to  il  giadiiio 
nedid  o  il  loro  QonsigUo;  polche,  se  vi  i|  trovaiaero  soddi- 
•latte  tatto  le  provWdeoie  deli'  arte  ealutare  ancora,  U  princi- 
pio della  pubblica  morale  e  della  pobblica  eicweue  vi  appor« 
rebba  la  inesorabile  mi  riprova'kme. 

Efclnsa  coéi  la  prima  e  più  divalgata  forma  della  vita  caice* 
laiia,  la  Commissione  passò  ad  esaminarne  an'  altra,  doè  quella 
àk0f  sotto  nome  d*  ofitomiana ,  raoooglie  bensì  a  cornane  la- 
voro 1  carcerati,  ma  intende  di  poterli  bastevolmente  pieser- 
fare  dalla  mataa  corrasione  coU'assidao  diarno  siieniioi  e  colla 
eolitadine  della  nottoma  cella. 

Ammuffir  la  Commissione  che  molto  si  è  già  coosegolto  per 
la  CftStamatftT^  del  carcerati  colla  loro  segregaaione  nottetem- 
pOi.  Bla  pes  db  che  rigoarda  la  disdplina  del  lavoro  in  coma- 
ne  f  ella  h  costretta  a  considerare  che  iatto  1*  edificio  si  fonda 
ael  sopposto  che  il  silenzio  rigidamente  e  costantemente  si  ot- 
tenga, e  che  ottenuto  valga  a  troncar  tra  |  carcerati  ogni  altra 
pih  artificiosa  e  Cadta  eomanicaaioae*  Ora  ,  «e  1*  ano  o  V  altro 
di  questi  sopposti  io  &tto  pratico  vien  meno^  il  regime  tad* 
torno  ricade  pia  o  meno  nel  prindpio  della  promiscoa  coavi- 
venaa*  £  questa ,  sotto  la  maschera  d*  «n  preteso  ailendo  e  di 
on'assldaa  simnladone,  A  riproduce  eoo  tatto  le  sue  torpita- 
dinl  e  le  eoe  infodonl  aggravate  Inutilmente  dalle  vesmsioni  e 
digli  arbitri  che  accompagnano  t  vani  sforai  d' una  disdplina 
■uanrala  Che  se  ti  soppooga  perfettamente  e  costantemente 
ottenuto  il  silensio ,  ancora  b  forte  comprarlo  al  presso  di  con- 
0001  castighi  I  poiché  non  è  dato  altrimenti  eontnuìare  e  do- 
onro  le  piò  vivad  e,  direm  pura,  le  più  innocenti  inclina- 
«foni  delP  essere  amano.  Ora,  i  rigori  della  mera  disdplina  Ri- 
terrebbero Calore  pili  gmvosi  che  non  la  pena  commisurata  dalla 
legge  el  delitto;  Il  darliero  e  lo  spensierato  d  troverebbero  In 
puh  doloroso  vivere  che  lo  scellerato  guardingo  e  sUendoso.  E 
la  frustai  divenata  la  suprema  reggitrice  dd  carcere^  come  ac» 
cade  in  America,  forebbe  dipendere  dalla  mano  brutde  che  la 
impugna,  il  destino  dd  reclusi,  assai  piit  che  non  dal  responso 
della  legge.  E  anooiu  nk  11  ailendo,  né  i  flagelli  potrebbero 
impediro  die  il  colpevole  non  rimanesse  esposto  ali'  infamia  e 
d  pericolo  ddie  piii  prave  conosoense ,   e  ad  una  inevitabiie 
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BotorieU ,  chs  persegairebbe  per  tallo  l«  fitt  1*  invlUe  soo  pw 
timento. 

Perlochè  U  CommissIoDe  |  «dottaodo  il  volo  die  venne  gli 
pubblicamente  espreeso  de  quello  trV  enei  membri,  che  ei  no* 
strava  fra  tatti  il  meno  avverso  alla  disdpUna  silensiariai  ven* 
ne  a  dichiarare  nn  tal  regime  doversi  in  genere  abbandonare  ^ 
perchè  il  bene  dall' ona  parte  consegnito  poò  venir  troppo  ef* 
ficacemente  distratto  dall'  altra ,  e  forse  anche  superato  dal  male. 
Laonde  toma  inalile  provocare  i  consigli  delia  medicina  sopra 
nn  regime,  che,  per  troppo  alle  ragioni,  in  ana  ben  ordinate 
sodelà  non  paò  essere  ammesso. 

Tuttavia  la  Commissione  trovossi  in  debito  di  prendere  in 
esame  tutte  quelle  modificasioni  colle  quali  i  pia  perseveranti' 
tra  i  segnaci  di  codeste  disciplina  intesero  di  poterne  togliere 
o  diminuire  i  pia  dannosi  effetti. 

La  prima  di  codeste  modificazioni  si  è  quella  invalsa  in  al>^ 
cune  carceri  della  Svinerà;  e  consiste  nel  ripartire  e  cìanifl^ 
care  i  prigionieri  in  diverse  brigate,  giuste  l'apparente  loro  mo» 
ralit^  Ma  questo  ripiego  fk  per  sé  medesimo  la  condanna  del 
principio  filenuario,  a  salvare  il  quale  sarebbe  diretto,  poiché 
suppone  già  che  il  riparo  del  silentio  sia  insnfficiente  |  e  che 
la  soia  Ticinansa  del  più  malvagio  possa  peggiorare  il  OMn  mal* 
Tagio  prigioniero.  Quindi  non  solo  questo  regime  involge  le 
^essaiioni  del  siiensiario,  ma  suppone  continuate  in  frtto  le 
corruiioni  della  vite  promiscua.  Rinnova  poi  ad  ogni  istante 
l'arduo  quesito  di  determinare  piede  stente  la  maggiore  o  mi* 
sor  moralità  d'ogni  singolo  individuo,  che  sopravvenga  nel 
oaroere;  apre  il  varco  a  infinite  simnlaùoni,  e  mette  la  disd« 
plina  in  continua,  lotte  colla  vastità  dei  recinti  e  colla  loco  dl- 
qposiaione.  In  fatti  nessun  architetto  pn^  prevedere  il  nomerò 
dei  prigionieri,  c)ie  di  giorno  in  giorno  possono  assegnarsi  air 
l'una  o  all'altra  classe  di  moralità,  dietro  il  beneplacito  di 
vigilanti,  i  quali  non  possono  facilmente  chiamarsi  dalle  pia 
calte  dassl  della  società*  Po^.  questo  prin€||»o  classificante  so- 
stenersi appena  colla  perseverante. carità  della  ciltadinanaa  gi^ 
oevrina,  e  tuttevia  con  esito  imperfetto,  e  per  pochi  recluÀ^ 
inferiori  di  namei)0  ai  loro  custodi  e  ammonitori»  Ma  poco  ae- 
fuito  alliovef  óob  itooomandato  in  Italia  da  ptrticolar  pcrsoa* 


5go 

•Sona  d*  alenilo  I  ikni  lembM  potersi  proporre  àak  giareconsnlto 
al  medico  con  alcuna  fperausa  d'atile  appUcatione. 
•  Sotto  il  nome  di  sistema  media  od  eehtUoo^  aa*  altra  modi- 
ficatione  del  regime  tadtumo  venne  già  raccomandata  da  ano 
dei  membri  della  Commissione.  E  si  rldarrebbe  ad  applicare  l*ag- 
gregaaione  silenziosa  solamente  alle  piò  Innghe  prigionie,  e  dopo 
che  il  tedoso  avesse  già  scontato  nella  eella  segregante  no  certo 
iotertallo  di  tempo.  Colla  quale  combinaatone  soccessiva  dei  due 
opposti  princlpii,  si  annnnda  di  voler  evitare  i  pericoli  che  da 
nna  piìi  Innga  segregaaione  potessero  derivare  alla  salute  Ma  ciò 
pure  implica  il  supposto  che  la  segregaaione  torni  apertamente 
eontratla  alle  buone  regole  sanltakie.  Suppone  dunque  già  de- 
elsa la  questione  prima  d'averla  discussa,  e  nell'atto  medesimo 
in  cui  si  sta  per  proporla  al  giudizio  medico.  L'ordine  logico 
dunque  dimanda  che  questa  combinaaione  non  entri  in  discorso , 
•e  non  dopo  che  il  giudiiio  medico  siasi  realmente  già  manifestato 
contrario  al  principio  della  segregaaione.  L'o6eio  poi ,  che  qui  si 
attribuisce  alla  prigionia  cellulare,  di  servir  quasi  d' introdoKÌonb 
alla  silenziosa ,  venne  da*  suoi  sostenitori  difeso  ooU'osservaalo- 
ne,  che  «  quanto  ai  difetti  annessi  alla  regola  silenziosa  ,  senza 
contendere  che  abbiano  a  cessare  aflbtto  applicandola  alle  lunghe 
detenaioni,  può  dirsi  che  le  Infrazioni  alla  regola  del  silenzio, 
«  r  esacerbacione  derivante  da  essa ,  debbano  per  foraa  d'assue- 
fazione e  pel  sentimento  di  snborffinazione  acquistato  nel  rima- 
ner sottoposto  all'altra  regola,  riputarsi  molto  meno  importanti 
di  quanto  sarebbero  se  la  regota  anbornbna  fosse  indilatamenle 
applicata  ».  fifa  qui  resta  a  vedere  se  l'aspettativa  d'un  pros- 
almo trapasso  dal  racoogUmento  della  cella  alte  distrazioni  della 
Convivenza  anbumiana  non  verrà  in  fatto  a  turbare  quella  rai- 
segnazione ,  alla  quale  si  vedono  eedere  gli  animi  più  Induriti , 
e  che,  mentre  toglie  alla  disciplina  ogni  upreaaa  e  odiosità  « 
le  aggiunge  sonwia  efficacia.  Certamente  la  coesistenza  dei  due 
modi  di  prigionia  nello  stesso  stabilimento,  e  la  troppa  diver- 
sità delle  due  condizioni  di  oaroerati  accenderdibe  nn  tormen- 
toso desiderio,  una  continua  inquietudine,  nna  dissipazione  d'a- 
nimo contraria  ad  ogni  buon  pensiero.  B  dopo  tma  lunga  priva- 
tione  del  bramato  consorafo  dei  compagni-,  come  raìtenere  n^ 
primo  ritorno  alla  convivenzki-  qneU'InèoflkHD  Impulso  che  spinge 
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rigida  prÌTasioneP  E  percbè  esporre  a  qttesto  rìcaroblo  di  aen- 
timenti  i  detenoti  a  piò  lunga  pena ,  ilal  coi  nevero  debbono 
nataraimeate  contarsi  i  pia  colpevoli  ^  e  pia  corrotti ,  e  più  pe« 
ricolosi  alla  disciplina  del  carcere  e  alla  sicaresza  della  società  ? 
Questo  soccessivo  accoppiamento  della  segregazione  e  della  ag- 
H^regasione  aggra?erebbe  donqne  le  difficoltà  ed  i  mali  d'entrambe 
le  discipline. 

La  Commissione,  passando. all'  ctame  del  tetio  principio  cw- 
cerario,  qnello  doè  della  ugr^iaiom  cdian  dei  singoli  date* 
nnti,  Tenne  raccogliendo  le  segnanti  osserfaiiopi 

Qoesto  principio ,  oltre  ali*  insuperabile  ostacolo  cbe  frammette 
alla  mutua  cormrione,  lasda  intatta  e  piena  l'effioada  intima 
della  coscienza;  anri  colla  sua  tranquilla  austerità,  e  eoi  rimo* 
vere  ogni  estraneo  impedimento ,  la  fomenta  e  la  vreglia  ancbe 
nei  pia  perverri  ;  e  coU'  incutere  nn  forte  senso  della  posiaione 
penale,  costituisce  una  Tera  intimldaaione ,  nel  tempo  slcaso  cbe 
il  triplice  sussidio  dell'istruzione  religiosa,  dell'ammaestramento 
professionale,  e  dei  caritatevoli  conforti,  tempera  i  gcavi  efliattl 
della  solitudine  sui  sensi  e  sulla  ragione.  In  «pelli  fatti  nni- 
▼ersalnenle  riconoadoti  la  Commissione  ai  limila  a  indicare  sod- 
disfatte le  esigenze  dello  Slato  e  detta  moralità. 

La  disdplina  celiare,  escludendo  Tuso  della  fona,  aemplifi* 
caudo  lotti  i  rapporti  disciplinari,  •  mitigando  gli  ofid  delln 
gente  deputata  alla  custodia,  rende  possibile  di  sostitairyi  una 
più  intelligente  e  carìlalevole  qualità  dì  persone,  «Ita  a  cattivarai 
meglio  la  dodlità  del  prigioniero ,  e  ad  eserdtara  una  .piìi  'mr 
lima  influenza.  E  nel  senso  medico  rimoife  per  ena  natura  la 
fiirilità  dei  contagi  morbosi,  la  scambievoie  dissolofessa  con 
tutte  le  sue  conseguenae  e  le  Teasaaioni  della  disciplina  tar 
diurna.  i, 

Il  aupremo  prindpio  leUgioto  campeggia  in  tulle  le  parli  di 
questa  disdplina ,  ordinata  interamente  alla  conversione  del  coV 
pevofte  e  al  rinnovamento  morale  della  sua  vita  ;  e  con  beo  cai- 
coUti  orari  e  con  artifid  arehiletlonid  si  può  conseguii»  ,ancbe 
una  lodevole  firequcnaa  di  pie  p»edicalioni  »  e  una  eerla  coll^- 
giaie  comonania  nelle  opere  di  pietìu 
Supposto  «9che  varo;dbe  nella  feedaiioni  ceUii»  t^ito^  «1»- 
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lagcfoU  moM  getter!  41  kvotOt  t  non  poMMo  applloani  i  {»« 
grandi  tiMSidl  meocauid ,  rkiiMie  puf  ▼avo  exiandio  cbe  un  nflir 
dante  ooniero  di  mestieri  vi  ai  può  proficoamenta  apprendeie 
ed  eaeidtare,  il  novero  del  qvali  si  ùl  salire  e  non  meno  di 
•essantaqoatlro  I  mentre  qaattordid  certamente  ?ennero  con  esito 
felice  introdotti  nella  Roqueut.  E  qoesti  offrono  an  eserdsio 
pia  intellettuale  che  non  le  grandi  indostrie  collettife;  e  so* 
prattntto  porgono  noa  fonte  di  sosststensa  pia  opportuna  alle 
inecesdve  droostanse  del  liberato. 

Tatto  dò  prepara  nn  agevole  campo  all' eserdtio  del  patro- 
nato. Si  pab  con  dcoreaza  porger  la  mano  all' nomo  il  qoaio 
esce  dalla  carcere  ignota  ai  cattivi ,  lìbero  da  vincoli  infami , 
piegato  dall' abitadine  e  dal  raccoglimento  ai  baoni  pendeii|  • 
materialmente  capace  di  provvedere  colla  solinga  sna  indaslrin 
ai  bisogni  della  vita ,  e  d' aspirar  di  bel  noovo  all'  onomtenn 
del  nome  e  alla  fidoda  e  proteaione  dei  baoni.  Questo  è  don* 
qa»  on  modo  d'ovviare  a  qoelle  reddive  e  a  qoel  soooesdro 
progresso  nel  delitto ,  che  oostitoisce  l'istoria  dolorosa  del  mag» 
gior  nofluro  dei  grandi  oolpevolL  Sotto  il  qnale  aspetto,  il  prin- 
dpio  dell'  Inteiiore  emenda  assame  la  forma  d*  an*  estema  di- 
fesa contro  il  masdmo  namero  dd  pia  enórmi  delitti  ^  e  diventa 
l'esercizio  d'an  assolato  dovere  governativo. 

Accertate  così  tatto  le  condizioni  che  raccomandano  il  regime 
segregante  airapprovadone  del  giareoonsalto  e  ddl'aomo  di 
Stato  t  rimane  di  rassegnarlo  al  dndacato  medicale ,  affiocfaè  o 
lo  d  riconosca  commendevole  anche  sotto  qaesto  aspetto  9  o  d 
dichiari  con  (joali  cautde  e  modificadoni  lo  possa  divenire,  o 
in  estremo  caso  b  si  riprovi  e  lo  d  condanni.  Dopo  di  che, 
rimanga  «perle  il  varco  a  passare  con  logico  rigore  allo  stadio 
medico  dq^  altri  sopradetti  modi  di  prigionia» 

Pervennta  a  qaesto  panto  la  Ck>mmi8Sioae  d  trovò  ricondotta 
sol  mededmo  terreno  fdella  discassione  tonata  a  Padova ,  alla 
qnale  era  sao  debito  di  attenerd  nella  questione  sanitaria^  pei^ 
die  il  regime  celiare ,  coU'esdndere  ogni  inflaensa  reciproca 
dd  eondannaU ,  sempUfica  la  questione  sanitaria,  e  la  ristringe 
elle  sole  eondidonl  individaalL  Bhissamendo  perdo  quanto  al* 
lora  dlfiosamente  d  discusse,  dobbiamo  ripetere  che  le  pregia* 
dlcevoft  iafl«eBM  ddFaisolute  solitadine  sugli  appaiati  vocali  » 
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saHe  faoaioni  del  oer«lm>,  •  snlk  abiUidini  ficiose ,  poMono 
venir  corrette  e  rimosse  quando  la  vita  celiare  venga  tempéìrata 
da  on  opportuno  ordine  d'istradone  e  di  visita ,  per  parte  dei 
direttori,  dei  medici,  dei  cappellani,  dei  maestri,  del  patroni 
e  del  custodi,  in  modo  che  ogni  prigioniero  abbia  almeno  ogni 
giorno  una  mexs'ora  di  onesto  colloquio,  e  quando,  oltre  alla 
lodevole  spasiosità  della  cella,  ed  alla  sua  buona  ventilaaione, 
■sduttessa  e  nettetsa,  e  al  modo  naturale  che  si  richiede  al- 
l'eserdsio  delle  diverse  arti  j  si  aggiunga  il  ristoro  d' un'  om  di 
Ubero  moto,  allearla  aperta,  in  appositi  e  segregati  recinti ,  e  db 
almeno  qualche  volta,  o  pia  volte  per  settimana.  Colle  quali 
cautele  e  prowidense,  venne  già  dichiarato  nel  Congresso  di 
Padova,  che  la  vita  cdlare  non  solo  non  può  dirsi  malefica  e  di* 
foratrice  della  salute  e  della  ragione,  ma  per  gente  aweaaa  la 
maggior  parte  ad  ogni  disordine  potià  recare  quei  vantaggi  che 
provengono  dall'ordine,  dalla  sobrie^  e  da  «m  qualche  tran* 
quillità  dell*  animo  e  dei  sensL 

Pare  inutile  11  ripetere  un'  altra  volta  che  molte  obbieskml 
latte  eontio  il  regime  segregante  cadono  da  sé  |  quando  si  ponga 
cura  di  spiegar  prima  di  tutto  in  quel  significato- si  prende  que* 
sto  nome.  Polche  alcuni  lo  confondono  tuttavia  coli*  assolute 
eliminazione  d'ogni  consortio  umano,  sensa  tsoàkato  veruno 
d'esercizio  o  di  lavoro,  e  quasi  sema  l'aria  stessa  e  la  luce, 
una  vera  vita  sepolcrale,  le  cui  conseguenze  sulla  salute  e  sulla 
ragione  sono  troppo  manifeste,  anche  senta  alcuno  speciale  gin- 
dldo. 

Né  SI  possono  preterire  le  obbiezioni  ùkte  dai  dottori  VétMÌ 
é  CbÙMiet,  nelle  loro  ittustrazioni  dd  carcere  di  Losanna;  nello 
quali  assunsero  a  provare  che  ad  ogni  indurimento  ndla  disd- 
plina  carceraria  corrispose  sempre  la  minor  salute  àA  prigionie- 
ti.  Con  che  si  verrebbe  ed  inferii  che  il  regime  più  plausibile 
d' un  carcere  debba  esser  quello  che  conserva  più  florida  la  sa- 
late. Ida  dò  confonderebbe  il  prindpio  del  carcere ,  ove  l' nom» 
è  mandato  appmnto  per  soflMre,  e  il  prindpio  d' un  asilo  di  sa- 
late,  ove  è  mandato  a  ristorar  le  forze  e  far  buona  dora.  Si 
confonde  così  la  ragion  penale  alla  cura  medica,  si  trasforma 
una  necessità  sociale  in  una  norma  samtaria,  e  si  esce  afiSilto  dai 
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iiiDÌU  ai  qoali  con*  maggior  ietiso  snckk  ai  volle,  iinitata  neh 
Congressi  italiani  U  questione  raedico-<carceraxia ,.  quando  si  de- 
terminò do?eisi  prendere  le  mosse  dalla  ragion  penale  e  dalla 
civile  neoessithy  per  chiedere  ai  medici  nel  caso  favorevole  on 
voto  consultivo  I  e  nel  caso  contrario  un  voto  meramente  nega- 
tivo, ossia  un  semplice  veto  di  tale  o  tal  altro  regime. 

Le  tristi  condiùoDì  sanitarie  dipinte  dal  dottor  Ferdeii  sono 
affatto  estranee  alta  vera  e  pnr^  disciplina  segregante,  sì  perchè 
le  condtaiooi  d' abbandono  e  di  squallore  da  Ini  supposte  costi- 
tuirebbero va  altro  piìncipio  carcerario ,  indegno  d*  essere  sotto- 
posto a  ulteriore  giudiaio  j  sk  perchè  a  Losanna,  più  generi  di 
piigiodla  si  trovano  oontemporaueamente  accozzati  entro  uno 
.  stesso  edificio ,  dimodoché  il  segregato  soggiace  .aUa  tormentosa 
circostama  di  sontipsi  iatorno  il  fremito  di  quelli  che  sono  pri. 
'vilbgiiit«-a  pvosaiscuQ  lavoro.  Epperò  la  segregazione  Qoa  è  colà 
il  principio  fondamentale  e  «iilforae  del  governo  della  carcere, 
ma  un  inasprimento  disciplinare,  aU#  cu^.  appUculone  diseguala 
e  arbitiuHa  dèbbe  attribuirsi  Tinitaaione  peripanente  dei  segre- 
gati ,  e  il  titibaapento:  del  loro  animo  e  dell»  loro  ragione.  Ed 
inoltre^  per  vàrie  circostante  cibili  e  religiosei  io  stato  d' esalta- 
alone  laputale  iù,  quel  paese  si  rÀscoQtra  asiai  frequente,  Perlo- 
die  una  Gommissionoi  incaricata  d' indagare  1'  origine  delle  alle- 
oaaioni  nmnifsstatesi  nel  cacoere,  avverò  ch^  quella  eh'  ecann 
cagionate  da  &t(0  di  fionvivenaa  cvcet aria,  appena  salivano  al- 
l'uno  per  cento  ani  mmifro   dei  re<;lusì. 

Veniamo  ora  ad  altre  difficoltà  proposte  nel  seno  stesso  della 
Goduniasione  da  uno  dct'  suoi  m^^brii  il  quale  oppose  att'  ado- 
zione del  regime  vegnegsnte^  priuM^  la  uenessità  di  ^aste  carceri,, 
poi  la  difficoltà  d'aver  sempre  neUa  lorp  imfu$d|ata  vicinanza 
un  codsldenivol  giomio  di  cqa^  coUa ,.  popolazione  »  che  possa  of- 
frire ai  sfregati  assistenza  e  istruzione;  e  fim^mente  la  gravità 
deUa  spesa.  La  Commissione,  seguendo  la  traccia  di  queste  ob- 
bìeaioni ,  vi  contrappose  quei  dati  di  pratica  verificazione  che  ai 
trovò  avare  pan  alla  mano,  e  che  ri#conUò  nelle  carceri  della. 
Lombardia. 

Questa  regione  conta  milioni  due  e  mezzo  d' abitanti,  assai 
densameole  agglomerati ,  massime  nella  parte  meo  montuosa. 
Poco  mepo  di  ducentomila  sono  raccolti  nel  recinto  e  nei  sob- 
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Lorgbl  della  capital»;  a  pftì  d* altri  daeccntoinUa  netta  ottone* 
cessfvo  citth  M  Bresda  ,  Mantova ,  Bergamo.,  Cremona,  P^ivia, 
Lodi,  Como  e  Monta  ;  e  ▼!  ai  ag^Ungono  quattro'  luoghi  df  circa 
quattordici  mila  abitanti  ciascano,  e  altri  no?e  da  noinemila  a 
settemila  abitanti.  Le  carceri  ri  contano'  tremila  sefeentotettan- 
tadae  detenuti ,  dei  quali  mila  e  undici  si  trorano  presso  le 
politie  dette  dtt^;  miladuecentocinquantadue  si  trovano  afmtati 
presso  i  tribunali  e  \è  preture  fbreSi,  etreceotosei  presso  le  pre- 
ture urbane.  Perlochè  i  prigionieri  tnndtfmati  restano^  mila  è 
quarantotto,  rfpartid  nelle  tre  carceri  di  Mantova,  Mftano  e 
Cassano  d*Adda  ;  tra  1  quali,  t  condannati  a  pi&  di  due  almi 
di  carcere  ^ono  sdcento  quarantacinque  f  e  tra  questi  medesimi  , 
i  condannati  a  tre  anni  e  pia  tono  cinquecento  quarantadue. 
Ora,  su  questi  soltanto  verserebbe  la  questione  della  possibila 
dannosit2i  d*una  prolungata  segregailone.  B  si  noti  la  somma 
probabilità  che  la  riforma  penltensiaria,  dimimiendo  la  redproca- 
corruzione  e  le  reddlve ,  debba  condurre  ad  una  diminnzioiie 
del  numero  dei  prigionieri  ;  il  che  può  anthe  avvenite  per  l'ab*' 
breviazione  nella  durata  della  pena  in  virtù  della  sua  maggiore 
austerìt^i  e  intensità.  Perlochè  la  Commissione  crede  tenersi  entro 
i  limiti  del  vero,  supponendo  In  via  generale,  die  un  carcere 
penitenziario,  capace  df  cinquecento  condannati  ad  oltre  due  o 
tre  anni  di  pena,  possa  bastare  alle  drcostanae  di  due  neiihm 
d'abitanti.  Ora,  qual  è  fa  fegione  d'Italia  nella  quale  si  oen- 
tino  due  milioni  di  popolo  senta  una  qualche  ampia  e  oolta 
dttà,  I  cui  abitanti  possano  fornire  assiatcnsa  e  arnmaestramento 
per  una  mediocre  prigione  ^  e  on  proportionato  numero  di-  sa- 
cerdoti e  di  pie  persone,  che  uniscano  a  senso  caritatevole  qoel- 
TagiaVeeia  del  vivere  che  sembra  predisporre  naturalmente  alle 
care  dèi  patl-onato?  Perlocbè  non  pare  che  In  Italia  la-  vastità 
delle  Carceri  e  la  loro  distansa  da  qualche  popoios»  e  colta  e 
caritatevole  dttà  possano  fard  fondamenti  d'obbiezione. 

Lo  stesso  pub  dirsi  intomo  alla  grave  spesa  che.  si  attribuisce 
all'applicazione  del  sistema  segregante  alle  lunghe  detenzioni, 
in  confronto  del  regime  collettivo.  Infatti  se  nel  caso  sopradtato 
il  numero  del  condannati  a  prigionia  per  lo  mefno  triennale  si 
limita  a  un  settimo  circa  del  total  numero  dei  recinsi,  questa 
diversità  dovrassi  ventilare  sulla  settima  parte  della  spesa  tota- 


le»  aeoia  oloolart  U  dimianslpiit  del  ddeniitii  t  il  imgg^r  la- 
ero  d'un  Uvoro  reso  pin  intenso  ed  accorato  per  effetto  stesao 
della  segrègasioney  e  finalmente  la  possibile  minoriti  delle  spese 
di  costraalonet  salle  quali  l' immatnrità  degli  stndi  oostmttiTt 
non  ci  permette  ancora  di  stabilire  inrariabili  cifre. 

Chiarite  così  tutte  le  difficolti  che  nel  seno  stesso  della  Gmb- 
mlssione  divennero  argomento  di  stadio  y  rimane  a  dire  che  la 
generile  adoaione  del  regime  segregante  non  vieta  la  provida  ri- 
serva, che,  ad  ogni  peggiore  estremo,  il  medico  possa  con  suo 
decreto  esimere  dalla  vita  celiare  tutti  quelli  nei  quali  si  mani- 
festasse imminente  pericolo  d' alienasione  mentale.  Né  ciò  por- 
terebbe gran  mutamento  nell'  ordine  generale  del  carcere,  dadiè 
si  è  visto  che  in  Losanna  stessa  il  numero  delle  vere  deraenie 
carcerali  si  riduce  all'uno  per  cento.  Perlochò  un  carcere  di  da- 
qneoento  detenuii  conterebbe^  con  sifiatta  proponione,  in  tutto 
dnqne  persone  da  ammettersi  a  meno  austero  regime. 

Ridotta  a  siffatti  termini  la  cosa,  non  rimarrebbe  dubbio  alla 
Commissione  di  richiedere  che  il  congresso  medico  si  facesse  a 
dichiarare; 

1.^  Che  ogni  qualvolta  il  principio  di  aodale  neoessitli  richle» 
desse  nelle  carceri  l'adoaione  del  vero  e  genuino  regime  segva- 
gante,  non  vi  si  potrebbe  fare  con  ibodamento  un' opposliioiie 
dedotta  dal  prindpio  sanitario. 

2.^  Che  mentre,  dall*nn  lato§  nessuna  generale  droostanui 
dei  paesi  italiani  rende  più  malagevole  che  altrove  ristitaaione 
delle  carceri  cellari ,.  le  quali  pure  in  Italia  e  in  Sfilano  ebbero 
nel  1766  il  primo  esempio  d' applicasione  alla  pena  dd  pia 
gravi  delitti,  dall'altra  parte  la  cura  d'adattar  queste  riforme 
alle  peculiari  droosUnse  delle  nugole  regioni  d'Italia  non  è 
ai^gomento  opportuno  a  trattarsi  in  un  generale  congresso;  e 
vuoisi  perdo  rimatore  agli  studi  dei  giureconsulti  e  moiki 
delle  singole  italiche  regiooL 

Commusìone  per  tesarne  della  questione  igienico'jfem'wmiaria  da 

riproporsi  a  Zucca, 

Blilano,  4  settembre  1843. 

Radunati  i  membri  residenti  in  Milano  signori  Consigliere  Già- 
uetti,  dottore  C  J.  CaldeHtù  e  nobile  Alessandro  Porro  ^ 
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Il  signor  Aìmsandn  Porro  adempiendo  ail'  ioeftrico  ricenilo 
■eU'aDtecedeate  Unione  del  giorno  4  IngUo  prossimo  passato  in* 
CMiaa  intomo  al  prosegnlmento  dei  lavori  per  la  reiasione  da 
presentarsi  a  Locca  |  ed  intomo  alle  relative  comnnicaùonl  che 
ebbe  eoi  signori  G.  MómpiaiU,  dott  G,  RampinelU^  conte  6io- 
wmm  ScopoU  e  eonte  Cario  PeUtiij  dando  termine  colla  lettoni 
di  nn  Raggaaglio  delle  cpnclnsioni  da  proporsi  al  Congresso  pro^w 
Simo  in  adempimento  dell'  assunto  mandato. 

In  segnilo  alb  qnale  lettore  ,  «  Ritenuto  che  la  Gommlssiooe 
a  tenore  del  Processo  Verbale  redatto  ia  Padova  doveva  porre 
a  base  dei  propij  stndj  le  conclusioni  igienidie  colà  abbracda- 
Cti  e  non  ebbe  d'altronde  a  raccogliere  documenti  e  iatU  ca- 
paci di  distruggere  e  di  modificarne  la  fona  ; 

e  Osservato  quindi  che  importava  svolgere  la  qaeitfoiie  eolio 
Ì> rapporti  della  morale  e  del  diritto  pubblico; 

•'  Notalo  che  sulla  ceovemensa  della  segregaslone  per  gli  io- 
dNfduI  soggetti  a  breve  detenilone  non  sarébbesi  mosso  alcun 
dubbio  nk  a  Firense  nà  a  Padova  «  di  modo  che  potrebbe  dirsi 
ijslMuieo  al  mandato  della  Coomissione  ci5  elie  noli  oooiei»* 
piasse  le  lunghe  detensioni  ^ 

Il  «ig.  consigliere  GiamiU  annuisce  al  disposto  rapporto}  eome 
pure  il  sig.  dott.  CaUmmi.  Avendo  poi  alle  Idee  direttive  di 
essO|  come  consto  dagli  Atti ,  aderito  pure  I  signori  prolessoru 
SeopoH  e  G.  Mompim ,  e  quindi  trovandosi  gli  formato  il  Tolp 
di  maggioranaa  della  Commissione  ,  si  determina  di  ptovoosie 
eoir invio  di  tal  lavote,  per  copia  a  stampai  II  veto  definiti^ 
di  dascuoo  dei  niembri  assenti  onde  con  eiò^coinplelife  gli  AUf 
relativi  alla  Gomnissionei 

GiMem.  —  CMtrùdi  -^  Pórr». 
I  ignori  Mohipiani  e  ScofùU  hanno  aderito  il  BappoMò  seaau 
riserva  di  sórta.  < 

1  Signori  conte  Abiliti*  e  doti.  HampìmUij  nel  soltoMtivcrsi| 
fecero  alcune  riserve,  le  quali  verranno  pubblicato  negli  Atti 
nilidali  del  Congresso  Lueehete. 

Neil' inserire  per  esteso  il  documento  più  importanto  e  pik 
completo  presentato  all'ultima  Riunione  di  Lucca  onde  tbmm^ 
mere  e  proporre  nog  definitiva  lisolusione  ai  quesiti  medici  fi- 
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gMrdattU  l'arduo  tema  delia  riforma  carceraria,  ci  limiteremo  '  ad 
aggiungere  poobe  otservazioai  al  fine  di  porre  i  lettoli  in  grado 
di  bea  comprendere  quale  iiìfluftiaa  fNHease  avete  i'  opere  delle 
flM>etre  fldiT"M  scientifiche  nel  ventilare  la  tesi  pnesentata,  e4 
il  nlori  del  docttmeali  che  in  taU  occasione  venaefo  compiati. 
U  problema  della  riforma  caroeraria,  spedalmente  per  quanto 
spetta  ai  i^goardi  igienici,  venne  promosso  e  discasso  distesamenl» 
dai  due  medici  Ginevrini  |  dottori  Gasse  e  Coùidet  nei  iero  la- 
vori a  fisamen  medicai  et  plùlQSophiqne  da  ^Stèans  pèniten- 
tiaiffv  *  e  a  OlMertation»  sor  l'Jiygiène  de  condamnés  da  pèni- 
lentiaire  de  Genève  a  i  nei  qnsii  essi  si  lorzaveno  di  combat- 
fere  gli  esperiflMnti  di  segregasione  clie  si  andavano  Introdagendo 
nelle  carceri  della  Svitters.  Ed  ÌDflli»ando  alla  contarla  Doavi» 
«ioney  il  flignos  Jliore9U'42ris9oph§  j  Ispettore  delle  «aroeii  ftan* 
«esi  riassameva  o  sfiloppava  la  stbÉsa  tesi  nella  .seh  itMteoirf 
de  h  mortalité  el  de  la  folle  dans  le  aegime  pèmtedtiaÀce  »«  Qon*> 
clndendó  ella  difesa  à.4  prìno^o  eegregatorio  dai  pikni  cenn 
batlnlQ.  Anu^  affinahè  U  controversia  jvenisse  riaolnta  «on  pian» 
éolotàth,  fece  o^peBo  al  «òto  édla  Beale  Accadeaiia  di  Medici- 
na I  e  dietro  rapporto  d' oaa  commissione  compo^  dei  signori 
^^ariseif  if^Ukrméf  Mér^  e  Bè^mrol  fa  emesso  nn  v«io  che  a^s- 
'sk»condò  rassonio  del  proponente.  Fa  ^t  tali  ptecadente  cli« 
«i  resa  pre^nderante  la*  fedytii  niedioa  nella  poieoùca  peiùteo^ 
'sleria  ^  a  le  contrarle  ^opinioni  3cegUend<>  oti  tenenp  s^  snsoet-, 
ìIto  a  più  delical»  iigaafdi  I»  fecero  sei^pre  |Mtt  viv^.  Venne  al>> 
Ioni  dchiaoiata  r^kttenaione  delle  Maoanae  it^^ian^  sa  qiifiljà 
iieiteitta^'  Gioendosi  delle  inostve  .discHSsioiù  m^  specie  di  «oc» 
corsale  alla  polemica  estera.  £  per  vero  U  ofw^ojdei  dotti  ìy\ 
congregati  e  la  stdenliltà  dell*  OiKcesione  concorrevano  a  fornire 
■da  mafeenile  prepooderanaa  a  queU'opimfiAe.ia  faiyore  defla 
qaale  si  fosse  ottenuta  una  sentenia  ;  e  forse  speff;rf si  .mi  votui 
daoooftiapporre  air.oppgato  avviso  deirAccademiit  Pacig^^a.  Senza 
natia  detrarre  alla  vera  infloenaa  de'  Congressi  angli, studj,  ed 
aoai  per  meglio  determinarne  la  'reale  efl^cafia  ^  non  poftiiamp 
dissimolare  come  l'indole  delle  nostre  anioni  poco  fosse  con  fa- 
cente a  tale  scopo»  In  esse  piultostp  vjei^e  aperta  an*arei^  ad 
eaunciara  jle  indi^dasU  persoasiooi  acu^iq^ii^  ^ìU  serverà  e  .com- 
■plicsla  fentilaiiono  di  un  apsiu^to  che  ridiiedeva  un.  previo  ac- 
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cordo  ini  fimitl  delf*  itigereikisi  nif^cs  t  lalle  premesse  Mi  qu0- 
silo.  E  d  è  pur  forta  confessare,  che  iti^ce  di  oiis  tale  con- 
corcfia  spesse^  si  venne  Intrattenendo  1*  trdctniBncft  di  lavori  isol** 
Umente  preparati,  talora  basati  sa  elementi  eccentrlel  b  poco 
accertati  y  e  però  tendenti  piattosto  ad  avTilappare  sempre  j»ia 
la  trattazione  dell'  argomento  proposto.  E  qaesfo  soggetto  plii 
ch*altrt>  si  prestava. per  l'indole  propria  a  qoeste  detiattoni^  Si 
pel  molteplici  modi  ne!  quali  a  seconda  delle  diverse  ted«ta 
poteva  essere  presentato,  e  i\  per  la  congerie  dei  fatti  coiitmo 
troversi  che  le  precedenze  di  una  Innga  polemica  teneva  ih  «ei^ 
bo.  Quanto  avvenne  saccessivaniente  nei  tfe  Gongtessi  riéMe  la 
prova  piii  convincente  di  tale  asserzione.  U  proposto  argommtt> 
Vienne  pubblicamente  discusso  a  Firenze  ed  a  lAici*a  ,  e  p^esb 
ad  esame  Inùna  numerosaf  Commissione  formata  dairante  laflhi* 
niooe  di  PadóVa,  ed  in  altra  pi^  ri^rétù  di  numero  che  pré- 
aentava  a  Lucca  11  documiento  sopra  inserito.  L*  appaiente  di- 
vergenza fi^  i  risultati  di  (fucile  (lubbliche  discai»lobi  ed  I  la^ 
vorl  della  due  Commissiòiil  viene  sjii^ta  dàf  riflessi'  summen- 
tOvàti.  Infatti'  mentre  le  Bue  Coiàmissioni'  si  eombfnavano  in  un 
omcordtf  tfrtlM,  a  Firenze  ^1  ihrziara  la  Véntilanoìie  dell'ai^' 
mento,'  intrattenendosi  P  adunanza  da  parte  di  dodid'  oratori  che 
enunciavano  opinioni  diverse  e  Spesso  fra  loro  dispiftite  e  senza 
nesso  comune ,  dopo  di  che  il  Presidente  della  Sezione  fu  ol^ 
bllgato  a  rliissumere  quel  tema ,  facendo  sentire  il  difetto  di  stnd] 
positivi  su  fatti  bene  accertati ,  ed  il  bisogno  di  uà  criterio  unico 
é  sicnro  die  goidjisse  f  nuovi  studj  ai   quali  faceva  ecdtamén- 

»■  .  Il     I'  .      "'  "'     '"  '  ,*  "  H      I      I imiiiwt. 

(1)  jiìcuni  giornali^  principalmentB  esUriy  riportando  i  risultati 
delle  discusiiordjiorentìney  dissero  concordi  i  dodici  oratori  a  riget" 
tare  r  introduzione  del  principio  segregante  neHg,  riforma  carce- 
raria^ e  concorde  radunanza  a  ricet*ere  tale  convinzione ,  giac- 
ché nessuno  d^  trecento  medici  ivi  congregati  surse  a  difendere 
quei  principio.  Gii  Atd  della  fiaduncmza  Fiorentina  successiva- 
mente pubblicau  dimostrarono  quale  fosse  t  asserita  concordia 
di  quegli  oratori ^  ed  i  fatti  successivi  fecero  chiaro  se  vi  fosse 
im  Itàliit  la  supposta  contrarietà  al  principio  segregante. 
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In  segnilo  al  Rapporto  ptmmMù  daiU  GomnisiioiM  •  Lmocm 
la  diflcuiioiie  venno  ìyI  pabbUcamente  rìpreaa,  «  il  andò  ri- 
pròdooendo  ia  graa  parte  sogli  stessi  elementi  già  srolti  a  Fi- 
raoaOi  0  ad  onta  cbe  tutte  fossero  adoperate  le  fone  deirargo» 
mcntasioBe  per  rigettare  il  principio  segregante ,  a  favore  del 
q«ale  m  atteneva  la  CSommissione  proponente ,  si  terminò  per 
femiilare  T inoompetenza  del  Congresso  a  pronunciare  in  no 
modo  valido  una  definitiva  sentenia;  e  tale  avviso  veniva  pro- 
clamato da  un  Gonsceniioso  oratore  che  poco  prima  si  era  prò- 
nnosfato  qnant'  altri  mai  avverso  alle  condasioni  del  presentato 
Bapporte  :  e  quella  oonviniione  fa  unanimemente  assentita  (1 }. 
Né  ad  altro  possiamo  attribuire  questo  disaccordo  apparente  fra 
i  lavori  delle  due  Goomiiasioni  e  quelle  pubbliche  discussioni^ 
che  alla  difimnsa  di  metodo  con  cui  si  procedette}  regolare,  st^ 
sten^ooy  ie  ponendo  del  limiti  e  delle  premesse  nei  primi  |llr 
beio  e  diremmo  individuale  nelle  seconde.  Pero  giova  riflettere 
«he  #nche  nella  disanima  fiitta  In  piena  adunansa  vi  ebbe  na 
SQCcessivo  progredimento.  In&ttl  mentre  a  Firenae  ciascuno  pò» 
nfif»  a  base  del  suo  discorso  quel  qualunque  6po  la  mente  sna 
foggiava  pel  miglior  reggimento  delle  carceri ,  e  non  solo  si  te* 
n^va  dla^iorso  di  sistema  auburoianoi  di  filadelfiano,  di  miste  , 
ma  dt  depoff^sionei  di  colonie,  di  Siberi»,  ecc.}  a  Locca  la  po^ 


.  (1).  No»  poumh  oomfìitn  al  desiderio  di  espom  cotta  t^ortà 
dn^dowmtmd  sicuri  quanto  si  andò  discorrendo  a  Lucca ,  ^m»- 
chk  queifi  Ani  vengono  pur  troppo  per  iunghi  mesi  unuù  «a 
serto  per  VuffleiaJk  pubbBeazione  ;  crediamo  dover  am^erdre  che 
ìa  noìhin  deìie  discussioni  Lucchesi  venne  sparsa  princ^aimente 
per  mez%o  del  rendiconto  esteso  dal  conu  Petitti  nelle  e  Lettsm 
di  Famiglia  m^  if.*  ...  e  a  spiace  annotare  come  siasi  voluto 
interpretare  una  definizione  di  voto^  ot^e  officialmente  si  proda* 
malfa  non  potenrene  essere ^  e  come  siasi  it^i  dato  un  senso  oidi' 
scorsi f  e  per  sino  al  silenzio  al  quale  non  possiamo  in  alcun  modo 
annuire.  Ma  intomo  a  consimile  difergenza  amiamo  rimetterci 
ad  una  Dichiarazione  che  relati fomenu  ad  essa  venit^a  pubbli- 
cata negli  •  Annali  di  Statistica  »,  fase,  di  dicembrt  484S. 
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limifli  fenif a  ristielta  a<l  opporrt  il  priiici|i$p  mitlo  al  prindifio 
scgrc^anle.  Questa  lotta  fa  soaleanta  dagli  noi ,  pioponnido  alla 
scelta  quel  slstena  eccletico  »  come  esenle  dai  dnbbj  sanitari  sol~> 
Ie?ati  dal  principio  contrario;  e  dai  sostenitori  di  quest*  nltioio 
non  tacendo  gli  argomenti  anche  sanitaij  che  si  potevano  soste  • 
nere  contro  il  sistema  misto ,  ne  eleminavano  la  propoeta  a  base 
di  discorso  per  ragioni  d*ordine|  come  non  consentanea  ai  limiti 
del  quesito  medico  ivi  preso  ad  esame,  tendente  solo  a  verifi- 
care l'esisteota  o  no  de'dnbbj  sanitai)  mossi  contro  il  regime  s»* 
gregante ,  senta  sciogliere  la  qnai  tal  non  si  poteva  procedere 
all'esame  di  an  sistema  che  prssentavasi  come  necessario  sol- 
r  ipotesi  che  qnei  dnbbj  avessero  già  avata  mia  piena  diaMStra* 
liona  Se  doiiqQe  il  Congresso  si  dichiarava  incompetente  e 
pronondare  vna  sicora  definiiiona  del  proposto  tema  |  esso  to- 
glie I  modi  a  procederei  giacché  mal  sempre  si  dovii  sdogUerf 
qael  dnbbj  Igienici  prima  di  potee  rigettare  il  principio  Bfgfp^ 
aante  a  nassara  ad  ffimit  di  altro  •***^— ** 

Che  se  non  d  lasinghiamo  sperare  qnei  «iaul  rieollatS,  già» 
lom  si  volesse  prolongare  ne*  snccessivi  Gongresd  la  tiaitationa 
di  guasto  argomento  attenendosi  ai  modi  (inora  adoperatii  è  bello 
jicordare  come  l'alacrità  con  coi  tanti  ingegni  si  posero  a  tali  sts* 
dy,  e  la  popolaiite  che  essi  stndj  ottennero  in  Italia  sono  dovale 
in  masrima  parte  alle  occasioni  offerte  in  qaesti  tre  Congressi ,, 
e  speriamo  che  T argomento  dell'igiene  carceraria  che  sì  davvi- 
cino  ci  interessa  ^  e  che  par  troppo  venne  per  lo  addietro  quasi 
dimenticato ,  darà  materia  ai  medid  di  seri  e  proficai  cta^ ,  e 
portati  alla  pabbiica  attevione  per  l'opera  dd  snccessivi  Con- 
gressi varrà  a  rendere  sempta  pia  sentita  la  necesdtà  di  una 
riforma  delle  carceri. 

Nuovo  prooMo  per  otunere  la  ehiuntrà  detU  aperutte  atòrbom 
alla  voUa  palatina;  del  doti.  Spessa,  <ft  Botfigo, 
Esso  trovasi  inserito  nel  Bollettino  delle  Sdenze  Medidie  di 
Bologna.  —  Allorché  cotesto  aperture  sono  eonseguense  di  ma-' 
lattia  costitazionale  bisogna  istltoire  una  cura  conveniente  alla 
spedalità  della  discrasia.  Indi  si  eseguisce  roperasione,  la  quale 
consiste  nel  cruentare  le  labbra  dell'  apertura.  Siccome  alla  prima 
non  si  chiude  totalmente  ma  si  ristringe,  in  capo  a  15  o  20  ^tomi 
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si  tornano  à  craentart  le  Uhbra  di,  nuova  fermaslone;  •  di  tal 
modo  si  replica  i'operatiotie  qaante  volte  ooéoire,  flAohè  aia 
coropiutamente  turata.  L*AQtor«  propoùe  siffatto  metodo  in  aldioi 
cast  di  labbro  leporino ,  di  fistole,  ^  spedalmente  dsto-vagìiiall, 
e  d*ano  artffidaU.  La  goariglòne  sttssegaente  kiou  avviene  per 
r  noiìone  delle  parti  cruentate  e  fra  loro  avvicinate ,  «aa  perdiè 
viene  chiosa  T  apertura  dalla  sostànca  organfsaata  cbe  di  màiio 
in  mano  si  secerne  dàlie  laBbra  delle  parti  craentate  etesM^ 

ti  prof.  Man/rè  dS  Napoli  riferì  I  risultati  del  prof.  Monterogn 
sao  compaesano  confermanti  Patilità  di  cjuesto  metodo.  Soggimus 
poi  che  qualora  slmile  processo  noti  giovasse.  Sia  da  adopetarsi 
la  raschiatura  deH'osSOi  colla  quale  il  prof.  T/'ojà  suo  cdtidtta- 
dino  denudava  l'osso  dal  periostio  e  provocava  meroè  dò  la  de* 
siderata  Vegetaiiónè*  €1  fu  alcuni  che  dubitarono  che  l'osso  possa 
continuare  sua  vita  allordbè  venga  sprovvisto  di  perlosHo,  e  eu' 
da'  in  neardsif  ma  esso  dott.  Manfr^f  M  ddtx.  Secondi  e  il  pio* 
fessor  Burd  soooorsero  coU'àutoritSi  delfatM  la  propoSitJone  del 
doti.  TVo/dy  e  èSsàéto  còmé^questo  meato  ^  modiécato  opportuna* 
mente  a  norma  dei  csisl  ^  óltre  ad  essere  Indispensabile,  (fuàndo 
l*arte  non  sa  «  che  altro  appi^Stsi,  tia  eziandio  consono  allo 
«tato  delTatiiiale  cUfurgiai 

*  • 

St^  àijetiom  come  huiao  cur^tif^o  dn  tumori  eretdiii  dei  dot- 
tor Gauls  0  tk  altri. 

Fra  i  quesiti  lasciati  insotu^.  ^l  ÓbUgressò  Padovano  ci  era 
pur  quello  di  determinare  se  nei  tumori  erettili  congeniti  s!m 
preferibile  l*injezioqe  nel  viluppo  di  vasi  che  li  compone,  agli 
altri  metodi  chirurgia  conosciuti) 

Il  dott  Gain  si  fece  a  riferire  1  rfsnltamebti  per  lui  ottenuti 
col  messo  4^11* ii^eaiope:  accennò  la  cura  speciale  di  due,  sog* 
giugnendo  dì  essersi  sempre  attenuto  ali' iujeaiooe  di  soluzione  di 
nitrato  d'argento  in  dose  minore  di  un  grano  per  ogni  oncia  d'a- 
cqi]mi  crescendone  la  dose  fino  a  duo  grani.  < — 

Disse  esiaudio  di  non  aver  trovati  necessarii  gli  altri  mezsi 
suggeriti,  da  £^/^;  aver  sempre  veduto  impallidire  e  dtmi- 
nnirsi  il  tumore  ad  ogni  injeaione;  di  essersi  servito  dt^Ua  sci- 
ringa  Ji  -if^l  per  eseguirla,  ripetendole!  ogni  qual  volta  la  cstea- 
sione  del  (uiiiurc  non  permetteva  Io  spandimento  del  liquido 
per  tutto  ii  Viluppo  dei  vasi  che  lo  componevano. 
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Dalla  diicoMioM  relativa ,  vduoer  delermioato  is  qualità  dà 
tWBod  nelle  quali  giova  questo  oieaao,  o  iailisce  così  da  ri- 
chiedere mesai  chimrgld  più  attuosì;  ne  risulta  che  tutti  con- 
correvauo  oell' escludere  cotesto  metodo  nella  cura  dei  tuoiori 
di  tipppa  estensione  I  e  specialmente  in  quelli  che  uon  si  li- 
BiitaDO  al  derma  e  al  cellulare  sotto-cutaneo ,  proponendo  per 
tipo  massimo  dei  tumori  non  trattabili  eoli*  injesione  il  fungo 
del  labbro  superiore» 


ifi^oi^  nrntodo  peit  scoprici  la  pre$ema  de!P  iodio  contemuo  im 
ttn* acqua  j  anche  w  propóniom  sommamenu  piccole}  di  Boi^ 
JIA»,  protafarmacieta  a  Ckcambtry* 

V  aoudo  e  V  acido  aiotico  sono  i  soU*  materiali  che  servono 
eli' espcrimantife  Si  nette,  ei  dice,  in  un  vaso  di  vetro  una 
quantità  a  piaceee  deiraoqua  in  cui  si  sospetti  la  presenza  del" 
r  iodio  $  si  Stempera  in  quest\acqttA  una  piccola  porùone  di 
auido.iu.  polveroie  si  effonde  poscia  goccia  a  goccia  acido  asor 
tico  in  sineatità  sufficiente*  Se  1*  acqua  contiene  iodio  in  qua» 
lunque  stato  di  epnibinaaio|ie  »  vedesi  tosto  manifestarsi  nel  li*, 
quldo  un  color  foflso-ifiolaceo,  il  quale  si  fa  un  poco  più  intensa 
ooittempo^  JPer^y.aYv^te»  bisogni  lion  eccedere  nò  coiramidoi 
uè  eoli'  eoidob  Un^  eccesso  di  amido  non  ne  rende  così  manUSMto 
U  coloraof^nlp ,  qusndo  in  ispecie  ai  tratta  di  quantità  s^MumiK 
«Mote  piccole  d*  iodia  in  ofolt* acqua,  ed  in  tutti  i  casi  un' ec« 
cesso  d' ^GÌdu  disMPijge  T'efiTetto- Soggiunge  inoltre  esser  1' a«* 
midp  cotla,  ^.nidottt)  i^  cf^la,  reattivo  più  sensibiJie.  Sicché, 
pM»segue  il  foufittf»,  .meiiUe  poli*  amido  in  polvere  possiamo 
scttoprirela  pveseuf^d'.iina  cpmbinasione  d* iodio  nel  liquido^ 
nella  pro|^o)nione  d*  un  gra.Do  .d*  4<HlurO|  e  di  libbre  dugento  di 
aoqua,  coU' amido  <;otto  la  stessa  CQmbinaupoe  può  essere  sco- 
perta anche  nella  proporzione  di  un  grano  dell*  una,  e  di  libbre 
seicento  deli*  altro.  Sperimentando  allora  il  processo  fa  vedere 
la .  colorjiiiau/p  nel  modo  da  lui  ^  indicato.  Ftnelfnent^  conclude , 
potersi  i^  suo  .prpcfsso ,  rasiere  utile  non  tanto  nelle  analisi 
qualitative  delle  acque  minerali,  ed  in  terapia  per  conoscere 
quando  per  le  orii^e  venga  eliminato  1*  iodio  ingerito  dal  ma-, 
lato,  e  /sirailij  quanto  per .  riconoscere  il  l>romo  ogniqualvolta  sx 
Isovi  associato  all'  iodio  :  nel  qual  caso  non  si  ha  che  a  verserà 
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Aeir  aoqM  mq'  «cctfso  «li  aciilo  aaotko  »  •  qwodi  milork  «ol- 
Tetert,  U  qiuU  impadioatadoià  del  solo  bromo  si  flolocm  m 
giallo  bniDO. 

SiccoDM  quello  fiuaudtla  nel  fuo  gU  fperimmti  all'  oggetto 
di  dimostrare  li  fatto ,  non  esibì  nessana  goaieatigUi  eia  per  i 
materiali  di  cai  eraai  serrito,  e  delle  loro  rispettlTe  proporaionì, 
aia  per  la  realtà  dei  resultati  eomparativi  ottenuti  mediente  li 
clorp  e  l'amido  de  esso  lai  semplicemente  ennaiiaiati >  e  pcive- 
tameate  ottenati^  così  il  sig.  Caiamaif  segretario  della  seùone 
dk  chimico,  arerà  eredoto  cooTenlent»  ansi  neoessario  di  rtpe- 
teee  latti  gli  sperioMnlI  e  db  relalm.  Per  il  che  esseodpsi  nnilo 
al  làrmactsta  Stag^^  e  debitemente  (atto  eoo  esso  quanto  eea  da 
frral  in  proposito  «  comaniob  pee  cesollato  di  tali  sperimenH^n 
eonferma  anche  di  qaanlo   disse  il  Bimfeam ,  che  m  grano  di 
jodoro  di  potassio  io  libbre  fentidnqoe  d'ecqnei  cioh  in  «n 
peso  fnaggiore  dello  jodnvo  dà  192,800  tolle^  t*  earido  In  polvere 
ooU' acido  aaollco  dannò  una  reeiione  molto  eensibilet  mentre 
eoi  eloro  lo  %  appena;  die  nn  affano  di.*4|^  jodnto  e  hthm 
esnlò  di  aeqoai  cioè  «na  parte  in  peso  dei  )MrifflO   e  69ijaOD 
della  seconda  4  le  reariòoe  'eoll^  acido  videNo  è  sempre  eensihH 
lissima  mentre  co)  doro  non  lo  è  ponto  |  Qnalmeate  ehe  tale 
reasiooe  ^  aocos  sensibile  eolio  slesso  addo  ds  Irene  nn  già» 
dtaio  non  eqniToco  delP  esiscense  di  ano  Jodnto  •  nelT  aoqoa  di 
sperimento,  nel  esso  anche  di  evere  la  soieiioAe  doppiamente 
dllnlta,  deb  formala  di  nna  parte  In  peso  di  ìodoro,  e  di  1,382,400 
di  acqoa.  Talmenleehè ,  sebbene  do  queste  nkime  préporaloni 
In  poi,  ogni  teadone  noli  d  renda  plii  manifesta,  neanche  col- 
r  impiego  dell'  amido  totto,  conforme  soggetisce  U  B&njèan  me- 
desimo, cooelode  esser  questo  metodo  nei  casi  nei  quali  si  tratta 
di  eercare  lo  jodio  in  liquidi  scolorati,  così  certo,  e  coaft  efficace 
da  dorersi  preferire  ad  ognallro  conosciuto. 

Approssimandoci  alla  fine  di  questa  espo^one,  distesa  come 
ci  cadevan  sotto  la  penna  e  gii  argomenti  e  i  nomi  di  quelli 
che  li  hanno  trattati,  è  colla  cura,  la  maggiore  possibile,  perchè 
I  concetti  di  nessuno  riuscissero  o  svisati  o  mutilati,  ci  aTTcdia* 
mo  di  a?er  discorso  rapidamente  su  alcuni,  appena  accennati  alcuni 
altri,  e  per  avventura  intralasciate  alcune  cose  e  persone,  le  quali 
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af  nono  por  voUli  raiiiiiieiitMr«.  Avreinrao  p.  «.  dorato  ricordare 
e  U  eradiUi  Memoria  dei  dott  6,  CenoU^  di  Cremoo»,  intorno  a 
de'fermi  da  lai  trovati  nelle  pastoie  di  an  rajaoloso;  e  quella  del 
dott  Bnmetta  sa  ▼ermi  rinvenati  in  un  tumore  situato  presso  Tar* 
tioolasione  cubito-omerale  di  an  individuo  affetto  da.  sifilide  te  U 
comunicasione  Cfitta  dal  dott.  Turchetd  di  an  caso  di  rapida  decom- 
posidoiie  di  un  cadaTere  di  donna  dorotica)  defunta  in  séguito 
ali*  aver  mangiata  un^  schiacciata,  per  cui  si  venne  a  sospettare 
perfino  di  veneficio ,  non  confermato  poi  dai  erìterii  chimici  :  e 
la  dotta  scrittara  del  dott.  Pelliccia  in  favore  della  sutura  col 
metodo  di  F'elpeau  nelle  ulceri  varicose,  nella  quale  dichiarò 
coietto  metodo  migliore  de*metodi  antichi|  e  lo  provò  coi  (atti: 
e  11  richiamo  del  dott  Quadri^  di  Napoli,  circa  rnUlith  del  me* 
todo  di  Pétrini  nella  cura  dell'  ischiade  :  ed  altre,  sebbene  bro» 
vi ,  non  meno  Importanti  comunicazioni.  Bfa  costretti ,  come 
slamo ,  da  limiti  che  non  abbiamo  precorsi  col  guardo  nel  di* 
stendere  II  presento  ragguaglio  ,  ci  troviamo  a  tale  estremo  da 
dover,  malgrado  nostro,  lar  ponto.  Del  che  non  si  vorrib,  lo  spe- 
riamo almeno,  accagionare  altro  motivo  infuori  quello  della  ne» 
eessitk  or  detta.  Noi,  sdiivi  sempre  dal  voler  in  qoal sissi  modo 
offendere  ahroi,  fummo  lontani  dall' intendere  di  dar  a  credere 
con  tal  meno  che  coteste  scritture  fi>sser  da  noi  riputate  da  m»« 
no  delle  altre  che  hanno  sortito  pia  minuto  ragguaglio.  Con* 
fidiamo  ansi  nella  gentileua  di  quegli  Autori ,  perchè  non  la- 
scino mancare  alle  nostre  parole  quella  fede  che  è  dovuta  alla 
ormai  provata  rettitudine  delle  nostre  iulensionl.  -•  £  ìb  tale 
fidacia  deponiamo  la  pannai 
Milano,  ottobre  ISIS. 

Remarques  pratiques,  ete.  —  Osservazioni  é  ricerche 
pratiche  sopra  alcuni  rimedi  sdmolanU ,  ed  in  par* 
ùcolare  sìdla  cannetta  (cortex  ciDoamomi);  del  prò* 
fessorc  B.  Mojoo.  Un  VoL  Parigi  1843. 

W<m  sapremmo  dare  un  miglior  sunto  di  questo  lavoro  del  pro- 
fessore genovese,  che  riportando  quanto  ne  dicono  gli  «Annali 


tenipeatici  »  ohe  ti  pnbbKcano  io  P«ri^  <kt  dolt.  itogneuafl). 
È  cosa  dt  fatto  che  messe  di  fronte  sb  dae  tavole  statistiche 
disHate  lo  malattie,  e  11  medicamenti  ben  conosciuti,  sé*  ne  tro- 
▼ano,  sotto  il  panto  di  visu  dinamico,  98  sopra  100  delie  pti- 
me  die  presentano  nn  fondo  di  eccitamento  ;  e  9d,19|p20  de'se* 
condì  clie  offrono  nn' adone  ipostenlssante  o  antiflogistica.  Ciò 
sembrerà  eertamente  paradossale  od  erroneo,  perchè  in  oppoeinone 
colle  idee  generalmente  ricemte  sul  carattere  di  molte  malatUé  e 
salfacione  de'medlcamentl,  giacché  la  proposisione  InTersa  è  ^naai 
generalmente  adottata  in  qaanto  a  questi  ultimi .  Seconde  le  idee 
ricerate  in  diverse  contrade,  qoasl  tatti  i  medicamenti  Sarebbero 
eccitanti)  tonici,  irritanti.  È  bensì  Toro  che  sene  ammettono  de* 
stapefadenti  o  de'calmanti  ed  antiperiodldj  ma  sensa  alcnna  di- 
stinzione e  senaa  appUcasione  a  yeran  principio  sdeotiflco.  Ven* 
gono  spesso  raccomandati  alcnni  rimedj  di  contraria  aaione  di- 
nemica,  o  dotati  della  pretesa  Tirth  spedflca,  detti  ecdtvitidel 
reni ,  della  pelle,  degli  intestini  ^  eoe.  ^  che  sono  ben  Inngi  dal 
possedere  le  proprietà  che  loro  tengono  attribaite.  Egli  è  mollo 
che  si  consideri^  nella  digitale ,  nei  mercnrialt  e  nel  tartaro  sti- 
biato  qualche  efficacia  iposteniszante;  si  prescrivono  d'altronde  l>en 
di  rado,  o  coirintendone  di  detenmnare  i  misteriosi  effetti  rivai- 
sivi  o  di  una  virtù  calmante  e  diretta.  1  scA  antiflogistid  rioono- 
sdati  veramente  tali  sarebbero  il  salasso  e  la  dieta  |  MH  gli 
altri  medicamenti  costitoirebbero  una  sappellettile  spaventevo- 
le, alla  quale  si  dovrebbe  ricorrere  soltanto  nelle  gravi  drco- 
stenze-,  ed  ogni  qua!  volte  s'intenda  di  stimolare,  di  ecdtsre  o 
dar  tono!  Queste  asserzione  non  è  ponto  esagerata,  e  se  ne  pnò 
convincere  chiunque  legga  ne*  ditionarj  0  nelle  opere  moderne 
gli  articoli  di  materia  medica  e  di  terapeutica.  Là  trovi  lunghe 
liste  di  rimedj  così  detti  tonid  o  ecdtenti.  Gli  acidi ,  1*  allume , 
i  sali  di  zinco,  di  piombo,  di  ferro,  i  cloruri,  il  Unnino,  la 
china,  là  ratenia,  la  genziana,  l* angelica,  ecc.,  sard)bero,  se- 
condo alcuni  Autori,  rostrati  in  qoeste   categoria;  e  secondo 
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(1)  Jimaké  de  Thérapeuùque^  medie,  et  ckiiurg,  If.^  8f  iio- 
i^emb,  é843,pag.  f84. 
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loro,  verrebbero  liguardati  ptà  che  tonici  111  t^febiottnai  l  bal- 
sami, ecc.:  sarebbero  ec^ilanU.  Ammesso  ciò,  la  materia  medica 
ebbooderebbe  di  sosfan«e  eccitanti  o  Ioniche,  e  il  medico  non 
avrebbe  che  a  fame  la  scelta  per  la  cara  delle  malattie  asteiii 
che  (d'altronde  rarissime),  e  per  quelle  di  delioleua  prodotte 
da  abuso  di  metodo  antiflogistico.  Ma  sgraziatamente  tatti  que- 
sti rimedj  sono  ben  altro  che  eccitanti  o  tonici ,  e  non  fu  che 
un  iàlso  sistema  di  osserraiione,  basato  sull^atione  topica,  che 
li  fece  rigaard4(e  per  tali.  La  terapeutica  dinamica  non  ricono- 
sce fin.  qui  cl^  ppchissiml  medicamenti  capaci  realmente  di  ec- 
citajru  r  organiselo  I  ossia  di  rialsave  la  fona  degU  organi  o  il 
ritmo  deUe  funiùoni  al  di  sopra  del  tipo  m.  che  si  trova  i  dessi 
sono  gli  akopUci,  la  cannella^  il  garofano,  la  noce  moscata,  gli 
etqri»  L'ammoniaca,  gli  oppiati  e  alcune  altre  sostante  ch«  pei 
nuovi  stim  erano  sUte  classificate  in  questa  cat^oria ,  abbiso- 
gnano, di:  ulteriori  osfervaMoni.  Ciò  ch'ebbe  contribuito  u  sov- 
veftke  queslp  ramo-  di  sdenia  «  si  fu  pev  una  parte  la  prevea- 
sÌQQS  n  nua  iìiUa.  tradisione ,  •  1!  ignomasa  assolata.  $ugli  effetti 
dell'assorbimento;  per  altra  pavte,  la  cieca  Mo  alle  aaseraioiii 
di  Atomi  chimici ,  ^Irimieri  pertanto  alla  clinica  e  alla  conoscenu 
delle  leggi  che  reggono  le.  fuoaioni  dell'  organiselo  sano  o  ara- 
■Pillato.  QggigipiNio  putissi  impunemente  sfidare  qaegli  Autori t 
di  Oli  Qoi  cQiiibattiamp  le  dottrine  a  volere  esperimentare  sop^ 
9Ò  medeaiivi,  i  rimddj  dfi  es«i  raccomandati  siccome  tònici  o  ec* 
citaati,,  e  a,  con£esaare  sinceramente  se  gli  effetti  che  ne  provano 
son0>  quelli  deli'  eccitamento. 

Per. parte  nostra,,  uoi  non  afferariapno  nulla  che  non  si,  possa 
verificare,  e  che  non  sia  stato  preventivameutB  soggetto  9k  dpe- 
tMll  espesioMati ,  ed  ò  per  a«ore  alla  vmtk  A  «lU  sdenaa  qhe 
i«ipfl||Bismo  qaelle  dottane  che  ci  sembrano  erroujee.  3i  ò  detlu 
non  ha  molt«  all'Aceademie  dt  Medicina ,  che  gU  esperimenti 
tealaAi.  sull'  qqum  swo  e  sngU;  animali., ,  n^Q  potevano  ainere. 
quel  valore  «he  loie  si  attvihui«s  per  ciò  cbe  ne'casi  di  midat- 
tia,  Taaipiio  dei  limedi  ^^l*'  moltissimo  seeondo;  diverse  cir^cor 
starno.  Noi  rispondiamo  primieramente  che  ciò  non  è  che;  un. 
elemento  della»  qAtsiione;  percioochò  la  compiata  valutaaione  di 
un  RQodio  ò*  sempre  basata  suU'ooservaiieiBe  clini|}a,laSola.eli# 
abbia  veramente  un  valore,  e  di  cui  ci  siamo  imposti  una  leg- 
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gcf;  «  permetteremo  iaolCit  di  fi»  osserrare  che  rMcenlone  del- 
r onorevole  dotL  JhUn»^  h  eontreddetta  dal  fatto,  il  qaale  di- 
mostra che  il  principio  iftuionB  dei  rimedj  èloateseotanlonel 
caso  di  malattia ,  che  nello  stato  di  salate ,  variando  soltanto  f 
fenomeni  apparenti,  ossiano  gli  effetti  secondar],  secondo  lo 
stato  diverso  degli  organi:  e  ciò  dev'essere  in  fatti,  perdoecltà 
le  proprietà  intrìnseche  della  materia  sono  sempre  le  medesi- 
me. La  cosa  è  d*  altronde  suscettibile  di  dimostratione.  li  rham , 
la  cannella  e  l'oppio  non  sono  egualmente  stimolanti  tanto  nellft 
malattie  che  nello  stato  normale?  Eppure,  poò  darsi  che  gli  effetti 
apparenti  dello  stimolo,  non  si  manifestino ,  qnalora  l'organismo 
si  ritrovi,  per  malattia  astenica,  nelle  condisioni  di  toUerania: 
spingasi  allora  il  rimedio  sino  alla  satnrasione  dell'  organismo ,' 
proporslonatamenCe  alla  tolleranaa,  o  alla  capacitli  morbosa ,  « 
compariranno  1  fenomeni  soliti  deirebbressa.  Cosi  è  di  tatti  gU 
altri  medicamenti.  L*aaione  intrinseca  k  dnnqae,  il  ripetiamo^ 
Invariabile,  11  solo  effetto  secondario  pnò  cambiare  per  l'effollo 
della  malattia ,  ma  questo  cambiamento  pab  essere  vaiatalo  dap- 
prima ,  perchè  k  Invariabile  anch'  esso. 

SI  hanno  sall'«tioae  dei  rimedj  stimolanti  |  idee  assai  strava- 
ganti, dappoiché  deaeri vonsi  come  tali  diverse  sostante  contro- 
stimolanti,  come  sarebbero  i  composti  metallici.  Cercatene  la 
ragione,  e  ne  avrete  per  risposta:  questi  corpi  Irritano  col  loro 
contatto  i  tessati ,  danqae  sono  tonici  o  eccitanti.  SI  confonde 
per  tal  modo  l' aiione  locale,  che  è  paramento  meccanica  o  chi* 
mica,  coli' astone  generale  o  dinamica^  la  qaale  dipende  dall'as- 
soibimento,  e  può  essere  lati'  affatto  diversa  dalla  prima  :  d'onde 
ne  vennero  infiniti  errori. 

Per  l'esattesza  del  lingaaggio,  dobbiamo  far  osservare  prima 
di  tatto  che  la  parola  tonico^  tanto  oomane  oggigiorno,  trovasi 
qfii  mal  applicato ,  e  non  potrebb'  essere  sinonimo  d' eccitante 
o  stimolante.  In  fktti ,  ciò  che  dà  tono  non  ò  sempre  stimolan-^ 
te;  il  salasso,  per  esempio,  non  ^  esso  della  fona,  nelle  In- 
fiammadoni,  togliendo  la  caasa  principale  che  si  opponeva  al 
libero  eserdaio  delle  fiinsioni?  Il  salasso  sarebbe  dnnqae  un 
tonico  !  Così  è  del  incelo ,  del  bagno  freddo  e  di  tanf  altri- 
meizi  ai  quali  si  danno  dei  nomi  che  menano  a  fidse  applica- 
sioni.   Le  parole  stifflolsntei  eccitante  |  sono  per  noi  sìnaoinii 
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dUpeiaUoico ,  ed  Oiprimono  ana  qaalità  capace  d*  innalsare  di- 
rttUmeDte  la  fona  Innsiooale  degli  organi.  Tatto  ciò  che  eccita 
rerameate  wagUce  su  tatto  L'organismo,  in  particolare  aali*  albero 
tafcolare  (polso,  cuore)  e  sul  cervello  (ilarità  da  principio,  in 
segaito  fenomeni  di  congestione  attiva).  Qaest^auone  si  fa  aU 
Cresi  sentire  in  ispecialità  sur  ano  od  altro  apparato  organico 
(asione  elettiva).  La  cannella,  per  esempio,  determina  l'atione 
elettiva  sallo  stomaco  e  sogli  intestini,  e  i  dinamisti  pertanto 
classificano  qaesto  medicamento  fra  gli  stimolanti  gastio-entertci. 

Innoltriamod  in  alcani  particolari. 

«  Una  condisione  essenaiale  per  la  manifestasione  dei  fenomeni 
dello  stimolo  di  coi  si  tratta ,  vaol  essere  la  qualità  perfetta  del 
rimedio.  Rispetto  alia  cannella,  se  ne  conoscono  quattro  specie 
principali  nel  commercio:  1.^  Quella  dell* isola  di  Ceylan  ;  2.'  La 
cannella  impura;  3.^  Quella  di  Gayenne;  4.^  Quella  della  China. 
Si  dà  generalmente  la  preferensa  alla  prima ,  come  la  più  aro- 
matica. Devesi  pertanto  nelle  prescrisioni  specificarne  la  quatitài 
•  riconoscerla,  soprattutto  se  vuoisi  far  prendere  allo  stato  so- 
lido, e  senza  alcuna  preparazione,  secondo  11  metodo  che  noi 
crediamo  preferibile  in  molti  casi  (masticasione).  —  La  cannella 
dell'isola  di  Ceylan,  è  in  fascetti  piuttosto  lunghi  composti  di 
corteccie  sottili  come  la  carta^  e  involute  in  gran  numero  le  une 
nelle  altre.  Ha  un  colore  citrino  biondo,  un  sapore  aggradevole 
aromatico,  caldo,  un  po'  piccante,  e  alquanto  zuccherino  ;  emana 
«n  odore  soavissimo,  e  dà^  mediante  la  distillazione,  4  grammi 
soltanto  (1  dramma)  d'olio  volatile  ogni  5  ettogrammi  (1  lib- 
bra). (Guìftourc,  e  Hist  abregée  des  drogues  simples  »,  3.  ^dit, 
T.  n,  p.  12).  — 

«  Devonsi  escludere  come  inefficaci  le  cannelle  di  corteccia  groS' 
88  0  senza  odore  ». 

Ci  ia  meraviglia  di  non  trovare  nelle  opera  de*  migliori  Au- 
tori che  pochi  cenni  su  questo  importante  medicamento.  M^rat 
e  Hs/ens,  che  trattarono  per  esteso  degli  altri  medicamenti  ^  hanno 
appena  consacrato  poche  linee  alla  storia  terapeutica  di  questo 
atimolante.  Noi  non  sappiamo  dar  ragione  di  ciò ,  se  non  se  per 
h  soverchia  quantità  de*  pretesi  stlmobnti  di  cui  abbondano  i 
libri  di  materia  medica  ;  fi  ha  tale  e  tanta  congerie  di  rimedj 
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cosi  detti  tonici,  per  cui  ti  fa  poco  conto  delta  canneUa,  e  ti  pre- 
feriscono, alio  scopo  di  stimolare,  i  sali  di  ferro  o  di  zinco,  la  gen- 
ziana o  la  clilna-cliina ,  T  essenza  di  terebentina  o  il  fosforo.  Ci 
sorprende  poi  maggiormente ,  il  vedere  che  quegli  Antorì  stessi , 
fra  i  moderni,  i  quali  hanno  pare  una  giusta  idea  suU' azione 
dinamica  della  cannella,  perciocché  la  riguardano  come  stimo- 
lante, la  prescrìvono  nelle  malattie  ipersteniche ,  nelle  quaU  non 
può  a  meno  che  nuocere. 

«  —  Questo  medicamento,  dice  Galtier,  si  è  trovato  utile  nelle 
digestioni  lente,  irregolari,  per  mancanza  d'energia;  nelle  diar- 
ree ostinate  senza  irritazione Se  ne  raccomanda  Paso  in 

alcuni  casi  di  vomito  atonico  o  nervoso;  nelle  febbri  intermit- 
tenti; verso  il  declinare  delle  malattie  che  vestono  un  carattere 
tifoideo  o  adinamico  ;  nelle  leucorree ,  nelle  idropi  passive,  nella 
debolezza  de'  muscoli ,  ecc.  L' acqua  distillata  ed  il  siroppo  di 
cannella  servono  a  comporre  delle  bevande  che  s'adoperano  nelle 
diarree  atoniche,  nei  catarri  cronici  dei  polmoni,  onde  favorire 
l'espettorazione,  (a  Mat  méd.  »  i839,  p.  420)  — .  Ciò  che  TAu- 
tore  chiama  digestioni  lente  e  irregolari ,  diarree  ostinate ,  vo- 
miti nervosi,  si  fa  dipendere  oggidì  ragionevolmente  da  uno  stato' 
di  sub-infiammazione  sorda ,  che  non  può  che  esacerbarsi  per 
l'azione  di  questo  medicamento.  Era  invalsa  l'opinione  che  la 
cannella  determinasse  la  stitichezza ,  ma  ciò  non  è  che  un  fe- 
nomeno di  stimolo  ;  il  quale  non  si  verifica  che  nello  stato  nor- 
male. Che  cos'è  d'altronde  una  febbre  intermittente,  una  lea- 
correa,  un'idropisia  che  cedesse  all'azione  d'un  medicamento 
veramente  stimolante?  Si  vede  fino  a  qual  puuto  possono  con- 
durre una  falsa  analogia  colla  china,  ed  una  cieca  opinione  salia 
pretesa  natura  astenica  di  queste  affezioni  Del  resto,  siffatte 
opinioni  s'incontrano  dappertutto,  perciocché  noi  troviamo  nelle 
belle  pagine  del  prof.  AUbert:  —  L'azione  particolare  che  i  pre- 
parati di  cannella  esercitano  sulla  contrattilità  fibrillare  degli  or- 
gani digerenti  deve  riuscire  manifestamente  utile  nelle  diar- 
ree prodotte  dall'atonia  della  membrana  mucosa  degli  intestini. 
(Thér.).  —  Si  sa  cosa  si  deve  intendere  per  questa  atonia.  Pia 
oltre,  egli  aggiunge:  ~  Venne  qualche  volta  associata  la  cannella 
alla  china-china  per  arrestare  gli  accessi  delle  febbri  intermit- 
tenti ,  ed  ha  corrisposto  a  meraviglia.  —  Bisogna  guardarsi  bene 


da  aimll»  combliunloDe,  perdocchb  non  v'ha  nulli  di  pili  atto 
■  praliiure  'l'ailone  della  chlDa-china.  àbbiuno  noi  bUogno 
ora  di  coofalare  la  preacriiione  della  cannella ,  Impiegata  ancora 
a*  noatri  giorni  in  alcanl  pani,  allo  tcopo  di  ageroUie  11  par- 
lo, respaltlone  della  placenta ,  la  comparsa  d' tu'  enuione  cn- 
Unea  o  de' inenKtrai ,  ecc.?  Si  possono  Tederà  In  alcnne  opera 
moderne  le  ainittre  cons^aeace  dt  questa  pratica,  riportale  da 
Daboii  («  Mat.  m£d.  k,  T.  I,  p.  422]  o  da  altri  Antatì  : 

Noi  abbiamo  fatto  ino  per  molto  tempo  della  cannella,  e  l' ab- 
biamo prescriKa  in  ammalati  di  graie  Ipostenia ,  prodotta  da 
abuso  di  metodo  antiflogiatico ,  dot  spinto  oltre  la  tollerania, 
od  anche  di  afibdone  primitiTamente  astenica ,  tali  sarrisbero  : 
il  tremito  mercuriale,  la  colica  metallica,  la  cacchessia  dei  mi- 
natori, le  eoDValesceme  in  segnilo  all'  avreleaimeuto  di  qnaldia 
comporto  metallico,  o  di  fanghi ,  della  cicuta,  della  morsicatora 
di  qaalciie  rettile,  ecc.  Ci  b  occorso  di  osservare  in  «leoni  cali 
dubl^ ,  ne'  quali  I*  cannella  tn  stata  imminlslrata  come  meno 
per  rischiarare  la  diagnosi ,  t  shitomi  cetebnii  e  la  d«bole«« 
ùrsi  madori,  perciocdife  il  (ondo  nascosto  della  malattia  era  di 


Parimenti  noi  ci  astenghiamo  dall'  approvare  11  pteeelto  di  al- 
cuni antori  moderni ,  dte  danno  la  cannella  agli  scrolblosi  ed 
agli  scorbntici,  aumentando  essa  la  debolesia,  e  cagionando  de' 
siaistrì  accidenti  per  poco  che  se  ne  eleii  la  dose  i  all'incontro 
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ngione  per  sospettare  che  non  tarderebbe  e  maolfeslusi  «ne  ge- 
stro-enterite. H  prof.  Giacomùd  ne  dta  un  esempio.  Qoesti  feno- 
meni inoltre,  si  ossenrano  giornalmente  nei  gran  bevitori ,  come 
noi  abbiam  sedato  in  alcuni  ecclesiastici  amanti  delle  vivande 
calide,  e  de' liquori  aromatisuti  colla  cannella.  «^  Gli  Inglesi 
sono  ghiotti  del  vino  caldo  nel  quale  mettono  in  infusione  della 
cannella  o  del  garofano)  se  ne  servono  anche  ne'  balli  ^  noi  lo 
abbiamo  assaggiato  ;  è  tal  cosa  da  canteriuare  il  palato  e  lo  sto- 
maoo  I  le  dame  inglesi  ne  bevono  con  avidità  |  gli  nomini  ne 
trangugiano  sino  a  divenirne  briachi|  e  Tanno  incontro  alla  gotta» 
all'apoplessia,  ecc. 

Ci  resta  ora  a  dire  una  parola  sulla  stiticbesxa  che  suole  pro- 
durre l' uso  abituale  di  questa  corteccia  nell'  nomo  sano.  È  dcssa 
la  oonsegnensa  immediata  della  sua  asione  stimolante.  Questa 
astone  determina  inflitti  uno  stato  di  eretismo,  di  ligidilà  vitale 
dei  tessuti ,  e  per  consegnenxa  un  costringimento  dei  canali  escre- 
tori il  muco  intestinale ,  d*  onde  provengono  ascinteaza  relativai 
ventre  tumido  e  duro.  L'ìstessisslma  condizione  dinamica  nell'u- 
tero, determina  l' amenorrea  in  molte  giovani  robuste. 

I  rimedj  così  detti  purgativi,  le  bibite  abbondanti  d'acqua 
fresca ,  addnlata ,  correggono  questo  stato ,  producono  il  rilassa- 
mento, aumentano  le  secrezioni ,  e  promovono  il  secesso.  Quando 
l' asione  erettile  della  fibra  intestinale  aumenta  sino  alla  flogoei| 
ne  succede  una  specie  di  diarrea  per  un  meccanismo  diverso:  al- 
lora vi  ha  secreslone  forzata,  come  la  leucorrea  nella  metrite  croni- 
ca. Questo  stato  si  esacerba  coli'  uso  della  cannella ,  e  s' intende 
perchè  questo  medicamento  aumenti  quindi  la  diarrea,  mentre 
l'arresta  intieraisente  quando  dipenda  da  condizioni  astenichei 
siccome  quella  prodotta  dall'  abuso  dei  purganti ,  del  tartaro  sti- 
biato,  dei  cibi  vegetabili  acri  o  tossici ,  ecc.  Aggiungeremo  qui 
come  un  avvertimento  importante  relativo  alle  cautele  da  aversi 
nell'amministrazione  de' rimedj  eccitanti  nei  fanciulli,  la  seguente 
riflessione  del  prof.  Giacomni  (Voi.  1,  pag.  200). 

«  L'infansia,  la  fandnllezza  e  l'adolescenza,  ove  la  sensibi* 
lità  molto  campeggia,  e  la  vita  per  lo  sviluppo  dke  ancora  si  va 
operando  sovrabbonda ,  risentiranno  dagli  iperstenlzzanti  effetti 
pih  forti  e  più  pronti  che  la  virilità ,  nella  quale  lo  sviluppo  è 
compito,  e  l'energia  viule  si  è  in  va  certo  equilibrio  rattempe- 
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nta.  L*  feec^U  ia*ece  chi  al  deperiiMnto  volge,  ad  igU  ui- 
moli  al  i  bua  qoMì  lorda,  pTOTa  lavece  mcoo  «(Beaci  gli  lp«t- 
sleDÌiuDti ,  e  addonaada  per  na  dato  eHetlo  maggior  doia  da- 
gli stessi  >. 

Per  ciò  ebe  riguardi  il  roodo  di  «mministraaioDe  della  can- 
nalla,  rieicouo  Indiapeosabili  alciine  osscrratiouL  Se  trattasi  di 
•ffMioae  cronica,  in  cui  la  vita  non  trovisi  in  ìmmineDte  peri- 
colo e  di  soggetti  adaltl ,  U  fbrnia  migliore  a  pi«3crifersi  tuk 
!■  oultìcaiione ;  l'ammalalo  prendete  ogni  giorno,  msstlcando 
a  poco  a  poco,  4  a  5  grammi  di  caaacUa  del  CejlBn,  coU'aV' 
veMeota  di  deglalire  U  saliva  ;  li  medicamento  comincia  a  venir 
digerito  e  assorbito  nella  bocca ,  e  gli  effetti  sono  piii  sicari  ebe 
non  con  qnalaoqae  altra  preparaiione.  Si  paò  anche  far  pren- 
dere il  rimedio,  ss  non  vi  ba  controindicaiione,  sotto  forma  di 
UnUra  aleoolica  [liqaore  o  vino  di  cannella),  od  anche  in  pot> 
vere  col  brodo  o  cogli  alimenti  ;  ma  sotto  qoest'  ultima,  si  perde  . 
una  patte  det  medicamento ,  perdoccbb  col  calore  si  evapora  la 
ona  eMensa  o  rimane  invilnppata  ne'  residui  della  digestione. 
Quando  Invece  la  malattia  è  acata,  come  nei  casi  sopra  in- 
dkati,  si  potrà  osare  dell'  acqua  distillata  di  cstmelU  o  della 
tintiira  aleoolica  nel  vino.  Noi  abbiamo  adoperala  più  volle  l'a- 
oqoa  distillata  di  cannella  alla  dose  di  8  a  15  grammi,  da 
prendersi  nello  tpaaio  di  alcaoe  ore  coll'acqoa  laccherala.  SI 
p«b  aomantare  la  dosa  di  questa  forou ,  come  qaelta  della  tin- 
lara,  sino  a  60  grammi  circa ,  secondo  la  toUeranu  dell'  orga' 
nlamo  e  la  foru  della  prepiraalone.  Alcuni  prescrivono  anche 
l'olio  Mseniiale  di  cannella  alla  dose  di  1  a  10  gocde  collo 
tnccheto,  ma  questa  preparaiione  eserdU  uo'aiione  locale  ir- 
ritante: sari  quindi  meglio  sdogliere  qnest'  olio  In  an  po'  di 
•Icool,  che  si  diluisce  dappoi  eoli' acqua  snccberata.  ■  Il  vino 
di  cannella  si  ottiene  mediante  la  digestione  di  una  dramma  od 
■na  draauaa  e  meico  di  questa  eorlacda,  in  un  boccale  di  vi- 
no «.  {AHbtrl).  Si  fanno  anche  delle  pastiglie  o  del  confetti  che 
fervono  molto  bene,  soprattutto  pei  ragaiii.  Finalmente,  puossi 
pure  all'  uopo  prescrivere  la  cannella  sotto  forma  tiqnida  Unto 
per  cUstere ,  che  per   fomento ,  ed    anche   sotto  forma  di   lini- 
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plesflia  delle  meningi  ti  manifeaU  «ingolarmente  nelle  due  epo- 
che estierae  della  viu,  e,  nelTinfiuitia,  è  la  sola  specie  di  apo- 
plessia che  si  conosca.  Il  dott.  LegMdrs ,  essendosi  bovato  per 
dae  anni  air  ospitale  dei  bambini  ebbe  occasione  di  osseryame 
7  casi,  in  individni  dai  2  ai  3  anni,  ed  ha  qoindi  aocresdnto  di 
nuove  cognisioni  la  storia  di  questa  malattia. 

Relativamente  ai  caratteri  anatomici  e  sintomatologia,  distingue 
questa  malattia,  nei  bambini,  in  due  periodi:  il  perìodo  acuto, 
dniante  il  quale  l'emorragia  si  opera  nella  cavità  dell'  aracnoi- 
dea;  ed  il  perìodo  cronico,  che  susseguita  al  primo,  e  dipende 
dal  lavorìo  .organisiatore  che  si  opera  intorno  al  liquido  effuso. 
I  fenomeni  anatomici,  che  consistono  nella  sede,  nella  quantità  e 
nella  disposisione  del  sangue  nel  primo  perìodo,  sono  descritti 
dall'A.  con  molta  diligenu,  conformi  a  quanto  d  viene  insegnato 
nelle  opere  di  Serres^  Bailiarger^  Boudet^  ecc.  ;  ma  è  soprattutto 
relativamente  alla  forma  cronica ,  non  abbastanza  studiata  dagli 
osservatori,  che  il  nostro  Autore  ha  creduto  necessario  di  iennare 
l' attensione.  Egli  osserva  che  1'  emorragia  è  quasi  sempre  di- 
pendente da  esalazione  sanguigna ,  e  solamente  una  volta  l' ha 
riscontrata  per  rottura  de'  vasL  L'oiganiuazione  del  liquido  ooa- 
galabile  effuso,  che  sul  finire  del  primo  perìodo  oomindava  a 
eHeituarsii  procede  innanzi  ;  la  fiilsa  membrana  molle  e  rossastra, 
formatasi  sulla  superfide  dell' aracnoideai  e  costituente  una  spede 
di  sacco  senza  apertura,  nel  quale  è  contenuto  il  sangue,  ben  pre- 
sto acquista  maggiore  consistenza,  e  diventa  una  ver»  dati.  Qne» 
sta  membrana  non  è  altro  che  la  parte  fibrinosa  del  sangue  Ar- 
matosi sulla  superfide  sierosa.  Relativamente  alla  sede  dell'efiu* 
sione,  parrebbe  emergere  per  le  indagini  di  Boudetj  confermate  da 
Legendre^  che  l'emorragia  occupi  per  lo  più  le  due  metà  della 
cavità  aracnoidea.  Devesi  avvertire  una  drcostanza  particolare , 
ed  è  che  la  dati  a  pareti  sottili  e  trasparenti  che  drconda  lo 
spandimento ,  è  aderente  soltanto  alla  sierosa  parietale ,  d' onde 
venne  l'errore  di  quel  patologi  che  credono  che  il  liquido  s'a- 
duni ira  la  dura-madre  e  la  sierosa:  errore  già  avvertito  anche 
da  BoudeL  1  prodotti  della  effusione  presentano  diversi  caratteri. 
Ora  è  sangue  e  siero  sanguinolento,  ora  è  un  liquido  di  color 
bruno-rossastro,  talvolta  solamente  siero  sanguinolento:  in  quest'ul- 
timo caso  è  sempre  in  gran  quantità*  Béiwrd^  riporta  un'osserva- 
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«ione  («e  Gas*  Med.,  1834!  »)  io  coi  se  ne  trovò  persiao  a  720 
fframmi.  JLegendre  asserisce  di  non  averne  mai  riscontrato  più  di 
300  grammi.  Siccome  questa  quantità  supera  di  molto  quella 
che  si  ri^ontra  nel  periodo  acuto,  perciò  l'aumento  di  volume 
che  acquista  la  testa  del  fanciullo  costituisce  una  spedo  di  idro* 
QBÙlo  cronico. 

.  Talvolta  rioterao  della  cisti  è  una  borsa  sola,  nella  quale  sta 
rinchiuso  il  liquido  ;  altre  volte  invece  ▼'  hanno  parecchi  alveolit 
che  Ltgendn  attribuisce  all'aderensa  delle  pareti  inteme  delle 
dsti,  venute  a  contatto  in  seguito  all'assorbimento  del  liquida 
Secondo  V  opinione  dell'  Autore ,  le  trameue  che  separano  gli 
alveoli  non  sarebbero  semplid,  ma  manifestamente  doppie  e  for- 
mate da  due  pagine,  dapprime  separate. 

Secondo  le  più  accurate  osservazioni,  pare  che  il  cervello  non 
venga  punto  stiacciato  né  atrofizzato  per  la  pressione  del  liquido  i 
alcuni  hanno  creduto  .che  la  sostanza  cerebrale  venisse  com- 
pressa dal  vedere  aumentarsi  la  capacità  della  dura-madre  {  ma 
dò  dipende  bensì  dalla  maggior  distensione  di  questa  membrana 
non  già  da  un  ristringimento  del  cervello.  La  vòlta  del  cranio 
subisce  un  movimento  di  espansione  analogo  a  quello  che  prova 
la  dura-madre,  e  l'aumento  sembra  farsi  soprattutto  a  spese 
dei  parietali  e  del  frontale,  che  sono  più  convessi  dell'ordinario. 

Questa  distensione  del  cranio  merita  d'essere  considerata,  per- 
ciocchò  serve  a  stabilire  una  linea  di  demarcazione  ben  distinta, 
fra  i  disordini  anatomid  riscontrati  nd  ragazzi,  e  quelli  che  si 
osservano  negli  adulti  o  nei  vecchi. 

In  qud  soggetti  che  hanno  raggiunta  o  trascorsa  l'epoca  In 
cui  le  suture  del  cranio  si  rassodano,  la  formazione  della  cisti 
succede  nella  stessa  maniera;  ma  siccome  le  ossa  non  possono 
più  cedere,  bisogna  che  il  cervello  si  lasd  deprimere.  Avviene 
quindi  che  neir  infanzia,  V  emorragia  delle  meningi  si  converte 
in  un  vero  idrocrfalo  cronico» 

Secondo  le  osservazioni  del  dott.  Legendre^  V  apoplessia  arac- 
noidea  si  manifesterebbe  soprattutto  ne' primi  anni  della  vita. 
Quanto  alle  cause  occasionali  egli  non  ha  rilevato  nulla  che  me- 
riti d'essere  particolarmente  avvertito. 

L'emorragia  meningea,  considerata  nel  suo  periodo  acuto,  non 
si  manifesta  sempre  coi  medesimi  sintomi.  Ora  si  appalesa  con 
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toavttlsioni  rìpetate,  ora  si  rìcooofce  da  od  aifiont  di  SBnoiDml 
geaerali  e  di  siiìtomi  nervosi,  che  TÌeiie  caratteriasato  eoi  nome  di 
JMf^  arebrale,  Talvolto  pare  si  scambiarono  per  idiocefali  acati 
essensiaUi  alcaiii  casi  oc'cpali  erasi  eflfettuato  mio  spandimento 
sanguigno  neila  cari  tà  «deli  aracnoidea. 

Bare  volte  1*  emorragia   ha  principio  con  Torniti ,  o  se  qaesd 
aTTengono  |  non  sono  però  cosi  ripetati  come  nelia  mmingifa 
toberoolosa.   Il  fenomeno  pia  rimarchevole  dell*  iarasione  è  la  • 
fobbrei  die  per  solito  è  assai  Tifa.  Indi  saocedono  de^movimentl 
convablTi,  per  lo  pia  del  globo  dell*  occhio ,  che  lasciano  on 
pò*  di  strabismo  ;  l'appetito  manca  del  tatto,  la  sete  h  ardeotOi 
le  eTicaaiionl   alvine  natarali;  e  finalmente  si   manifesti  anm 
oootnaione  permanente  dei  piedi  e  delle  mani,  sassegaìta  pare 
da  aceessl  convalsivi  tonici  o  clonici.  Dorante  queste  convalsioni, 
la  sensibilità  e  la  conoscenaa  4^0  abolite,  con  facda  per  solito 
molto  Injettata.  Qaando   le  cose  volgono   al  peggio ,  gli  acccsrt 
eonvalsivi  si  socoedono  a  minori  intervalli,  la  febbre  si  fr  pia 
intensa,  e  il  malato  moore  fra  le  oonvalsioni  e  gli  spasmi.  Tat« 
tavia,  nel  soggetti  osservati  da  Legtndre^  la  morte  |Mrve  provo* 
cata  o  accelerata   da  flogosl  toraciche  intercorrenti.    Legemire  U 
a  sé  la  dimanda  se  nel  caso  non  fosse  sopravvenata  ootesta  oom- 
plicaiione,  sarebbesi  effettaata  la  goarìgione,  o  la  malattia  sa-* 
rebbe  passata  allo  stato  cronico.  Inflitti  di  tal   modo   decorsero 
le  cose  nei  bambini   affetti  da  idrocefiilo  aracnoldeo,e  che  molti 
mesi  prima  avevaa  manif^^atì  i  sintomi  di  emorragia  meningea. 
Un  fatto  che  merita  d*essere  avvertito  si  è  qaesto,  che  malgrado 
la  preseoM  d*aào  spandimento  di  siero  sangoinolento,  il  qaale 
varia  dai  140  ai  180  grammi.  Legendre  non  osservò  mal  la  pa- 
ralisia  nel  periodo  acato  dell*apoplessia  meningee.  Qoesta  moa- 
Auma  tkUa  paralUia  è  desse  an  fenomeno  costante?  no  certo  ;  è 
fàcile  prevedere  a  priori  che  ano  spandimento  di  sangue  piattosto 
abbondante  fattosi  repentinamente  nella  vasta  cavità  dell*aracnol- 
dea,  paò  prodarre  la  paralisla  ;  ciò  venne  pure  osservato  da  BilUet 
»  Barthez  («t  Traile  cUniq.  des  mal.  des  enfants  »,  t.  II.  p.  43)  ia 
an  caso  nel  <^le  un'emorragia  del  lato  destro  produsse  Taboli- 
aione  del  senso  e  del  moto  del  lato  opposto  :  bisogna  però  no- 
tare che  Legendre  ha  riscontrato  l'emorragia   in  questione  sol- 
auto  in  soggetti  dell'  età  di  3  anni  ti  più,  mentre  nel  cuo  di 


KUiet  •  Bar^e%f  trattansi  d'una  lagaan  di  12  anni|  nalla 
quale,  CroTaadosi  rassodate  le  soluray  renderui  impoisibile  la  di* 
sttfDsione  del  cranio. 

Riepilogando,  relativamente  al  diagnostico,  l'eoioifagla  aracnol» 
diana  acata  differisce  dalla  meningite  tobercolosa,  1.^  per*  l'etk 
ordinariamente  meno  avvansata  del  soggetti  ebe  affetta  ;  2.*  per 
lo  stato  febbrile  più  intenso,  per  la  rarità  e  poca  yeemensa  del 
romito  ;  3.^  per  la  mancania  di  eostlpaalone;  4.^  per  la  Inten* 
sita  e  la  dorata  delle  cooTolsioni|  ecc.,  ecc.  Del  resto \ierò« 
non  sempre  le  cose  camminano  di  questo  passo;  talvolta  l'am- 
malato soccombe  repentinamente  prima  d'  aver  avuto  U  tempo 
d*  istituirne  la  diignosi;  altre  volte  invece  la  malattia  piogre« 
dlsce   clandestinamente. 

Quanto  al  secondo  periodo:  i  sintomi  sono  precisamente  que- 
gli istessi  dell'idrocefalo  ventricolare  ordinario;  tutto  dò  cbe  si 
può  dire  per  agevolarne  la  distimionei  si  è  cbe  qnest'  ultimo  è  or* 
dinariamente  congenito;  ch'esso  non  è  preoednto  dal  fenomeni 
propri!  dell'emorragia  inter-aracnoidea  (quando  pure  sucoedono)^ 
e  che  finalmente  esso  viene  caratteriaaalo  de  uno  sviluppo  molto 
maggiore  della  testa  del  fanciullo» 

I  me»xi  consigliati  da  Legaulì€  per  la  cura  della  forma  acuta 
non  offrono  alcun  che  di  particolare:  essi  sono  gli  antiflogistici 
e  i  rivulsivi  usati  nelle  flemmasie  cerebrali:  quanto  alla  forma 
cronica,  premessi  i  risolventi ,  i  vescicanti  alia  testa,  le  friaioni 
mercuriali ,  propone  la  compressione  tanto  vantata  dal  Sngti» 
nuam  noli'  idrocefido  cronico.  Tornati  inutili  tutti  gli  altri  masi 
si  potfà  rieorrera  alla  puntura;  le  osservaiioni  esposte  in  que- 
sti  ultimi  tempi  da  fFut  e  CbufiicfC,  e  riportate  in  questi  An* 
nali ,  pare  che  ce  ne  antoiiisii|0|  sebbene  Leguuire  la  ilgnaidl 
ancora  siccome  un  meno  molto  incerto,  e  ne  parli  con  qualche 
ripugnansa.  11  luogo  in  cui  si  dovrà  praticare  la  puntura  saia 
verso  la  fontanella  anteriore,  quivi  essendo  la  sede  della  mag* 
giore  effusione,  e  non  già  come  vuole  MtaigaigMi  al. livello 
della  sutura  fronUle  -«  (  BmmB  mddieaUf  novembre  1812 ,  el 
iévrier  1843  ). 

Cura  della  nevralgia  facdak  colla  noce  ifomiea;  del  dottor 
RoiUHTS,  di  Bouerdam,  —  La  nevralgia  facciale  è  una  malattia 
quanto  dolorosa,  altrettanto  ribelle.  U  dott.  JloeloiiCf  fu  il  pri« 
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nM»  a  cooiigUare  V  itfo  ddU  nooe  Tooiei ,  e  i  feUd  risoltoll 
che  ne  oftmine  nella  saa  pratica  già  da  sei  anni  9  lo  autorìx- 
sano  a  preconiiMre  questo  rimedio  siccome  il  pia  eflkaoe,  tanto 
nelle  prosopelgie  reoeoli  quanto  nelle  inveterate.  Ha  raccolte  29 
oeserrasioni ,  21  delle  qnali  gli  sono  proprie.  Ne  riportiamo  qui 
io  «accinto  dne  appaiteneuli  alle  inveterate,  le  quali  serviranno 
viemmeglio  a  provare  Taisnalo. 

Oss.  /.*  — *  Un  nomo,  a  Gì  anni,  era  n^  da  7  anni  tormen- 
Uto  da  nevralgia  facciale,  e  dall'inverno  1836  al  In^o  1837  il 
dolore  infieriva  a  tanto,  che  diventò  insollribile  j  nessun  rimedio 
valse  a  sollevarlo:  la  polvere  di  noce  vomica  presa  di  doe  in 
dne  ore  alla  dose  di  2f%  di  grano  per  otto  giorni,  bastò  a  prò- 
dnrre  nn  notabilissimo  miglioramento,  e  in  capo  a  dne  mesi  la 
guarigione  fa  completa.  Si  continoò  non  ostante  neii'  oso  dei 
rimedio  onde  prevenirne  la  recidiva  •  e  5  mesi  dopo  la  goarì- 
gione  il  malato  prendeva  ancora  ogni  giorno  3  grani  di  noce 
Tomica.  •^  Tre  anni  dopoy  l'ammalato- godeva  ancora  perfetta 
usiate. 

Osi.  Ji.*  *•  Una  doana  soiXfiva  di  puosopelgia  da  15  mesL 
>Crli  accessi  si  ripetevano  3  a  4?  volte  al  giorno  «  osservando  re- 
^golarmente  11  tipo  terrianario  doppio.  Sotto  gli  accessi  forti  si 
osservò  nn  fenomeno  particolare ,  cioè  la  retraaione  spasmodica 
deirorecdiio,  tanto  forte  da  chiodere  perfettamente  il  meato  udi- 
torio estemo.  Vennero  in  questo  caso  adoperati  diversi  medica- 
menii,  non  escluso  il  solfiito  di  chinino ,  ma  tutto  inutiioiente. 
Il  9  ottobre  1842  Roéltuus  propinò  U  noce  vomica  alla  dose  di 
un  grano  ogni  ora,  sino  a' 15  gr.  in  24  ore.  Gli  accessi  ritoma- 
nmo  allora  col  seguente  ofdine,doèt  nei  giorni  10,  11,  13,  17 
ottolMre^  una  sola  volta  al  giorno  ;  indi  il  7,  15,  27  novembre: 
e  da  questo  giorno  sino  al  8  gennaio  1843,  gli  accessi  non  ri- 
comparvero più.  L*  ammalata  continuò  a  prendere  non  ostante 
6  grani  di  noce  vomica  al  giorno. 

Il  solo  caso  di  guarigione  incompleU  lira  29  osservaiioni  rac- 
colte  dal  dcAL  RoeianUf  ai  ò  quello  di  una  donna,  nella  quale 
I'  af£BÙone  nevralgica  datava  giii  da  nove  anni  {  oltre  di  che  vi 
erano  parecchie  complicaùoni  che  contrastavano  l'aùone  del  ri- 
medio. 

In  un  altro  caso,  dopo  soli  S  grani  della  noce  vomica,  sì  do- 
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vette  Intralasciare  il  rimedio  per  gli  inaoHi  fenomeni  nervosi , 
ma  la  prosopalgìa  guari  non  ostante. 

In  an*osservasione  di  Ui^ié  2  grani  di  noce  vomica  in  due  ripre* 
se,  determinarono  convulsioni  tetaniche  coék  violente  da  non  ba- 
stai tutta  la  fona  di  4  nomini  per  contenere  il  inalato;  desse 
oontinoarono  per  tutu  una  giornata  riprodacendosi  di  5  in  5 
minuti ,  e  cessarono  mediante  V  amministratione  dell'acetato  di 
morfina.  La  nevralgia  guari  dappoi  col  chinino  unito  alla  mor- 
fina. Il  dott.  Letale  non  a  torto,  attesa  la  gravezza  dei  sintomi , 
sospetta  che  invece  della  noce  vomica,  l'ammalato  abbia  preso 
stricaina. 

Il  dott  RoelanU  non  crede  che  le  recidive  sieno  motivo  snl^ 
ficienta  per  far  desistere  dall'uso  della  noce  vomica,  bensì  rac- 
comanda che  s'abbiano  le  debite  precausioni,  e  avverte  finalmente 
die  la  noce  vomica  riescirà  infruttuosa  ogni  qual  volta  la  ne» 
vralgia  sia  complicata  con  qualche  malattia  del  sistema  osseo. 
^(ArcK  gén.  de  W<i.,  septembre  1843  $  dail'^^.  Konst^  lei- 
urbode,  1843,  N.*»  10). 

Esame  microàcopico  del  tartaro  e  degU  ùuonaci  muqoMÌ  della 
lingua  e  dei  denti\  del  doti.  Mandl.  —  Questi  intonaci ,  secon< 
do  Fauquelin  e  Laugkr^  sono  costiluiti   principalmente  di  fo- 
sfato e  di  carbonato  calcare,  conglutinati  per  messo  del  ma- 
co;  recentemente  sono  stati  esaminati  col  microscopio  dal  dot* 
tor  Mandi  Egli  ne  fece  sciogliere  alcune  particelle  nell'  acqoa 
distillata  calda ,  e  vi  scòrse  una  quantità  di   tnbnoni  di    varia 
grandezsa,  moventisi  con  molta  vivacità;  U  eaioie,  l'acido  clo- 
ridrico, ecc.,  fanno  cessare  immedUtamente  i  movimenti  di  que- 
sti animaletti:  siliatti  infusoij  riscontransi  parimenti  negli  into- 
naci mucosi  della  lingua,  ne' casi  di  indigestione,  e  di  prolun- 
gato digiuno.  Morti  questi  vermi,  vengono  a  formare  colle  loro 
spoglie  il  tartaro  concreto,  nei  quale  si  scorgono  sdiiacdandone  fra 
due  vetri  un  piccolo  frammento  reso  molle  per  lunga  macera- 
zione nell'acqua  distillata,  il  dott.  Mandi  deduce  da  questa  par^ 
ticolare  composizione  chimica  del  tartaro ,  che  gli  accennati  vi- 
brioni sono  provveduti  di  un  guscio  calcare. 

La  presenza  degli  infiisoij  viventi  nelle  mucosità,  era  già  stata 
riconosciuta,  dice  Maadlj  da  Leewenhoeck  ;  ma  resistenza  di  un 
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giudo  nel  vibrioni ,  gli  fa  creder»  che  la  eoa  tooperU  debba 
considerarsi  rispetto  a  qaelia  di  Leewenhoeck  nei  medesimo  rap- 
porto in  che  sono  le  ricerche  ^Ehreàberg  eolia  coraporizione  del 
terreni  dilnfiani  con  quelle  che  hanno  constatata  la  presenaa  d» 
gli  infttsorii  nelle  acque.  —  (  Conto  reso  dell*  Accademia  della 
edemei  sednU  31  loglio  1M3. 


Suicidio  medianu  TinUoduiUom  dPuna  eUoMé  nett esofago}  del 
don.  RoBiiT  Jacksoa.— Il  dott  Jackson  venne  richiesto  il  3  feb- 
brajo  1843  per  visitare  ona  donna  a  42  anni,  la  qoale  lagnavasi  di 
dolori  alla  gola,  di  tosse  e  difficoltà  di  deglotire  ;  era  inoltre  al- 
qoanto  sconcertata  nelle  facoltà  inteilettoali,  ed  ona  vicina  della 
casa  asricorava  ch*essa  aveva  inghiottito  alcona  cosa  allo  scopo  di 
«oddersi.  Siccome  pere  l'ammalata  pareva  abbastanza  tranquilla , 
€  non  vedevasi  d*  altronde  gran  rossore  in  fondo  alla  gola  ,  i  1 
dott./oclboii  non  fece  caso  delle  parole  della  vicinai  e  tanto  piò, 
che  la  riferitrice  era  in  istato  di  nbbriachessa.  Il  18  mariO|  doè 
42  giorni  dopo  la  prima  dilaniata,  il  chirargo  venne  nnovamento 
li  chiesto  a  visitar  l'ammalata.  Il  pallore  non  che  il  dimagrimento 
muioniiavano  I  soci  soflerimenti  ;  aveva  la  voce  raoca  ;  accosi^ 
va  difficoltà  di  respiro,  tosse  con  espettorauone  abbondante  e  do- 
lori nel  deglutire  ,  del  resto  ella  persisteva  tottavia  ncU*  airer«- 
■Mre  che  non  aveva  introdotto  alcon  corpo  straniero  nella  go« 
la,  né  avoto  mai  in  pensiero  di  attentare  ai  soni  giorni  ;  ma  la 
tasse,  h  dispnesi  e  la  disfagia  cieecevano  tempre  piò  |  e  il  12 
aprile  cessò  di  vivere. 

All'  antossia  si  trovò  Dell'  esofago  una  dilavo  longa  drca  % 
poUid  ;  l' ingegno  della  chiave  era  rivolta  in  alto  ,  un  poco  al 
di  sotto  del  livello  dell'  epiglottide,  e  anteriormente  alla  farin- 
ge; l'anello,  rivolto  fn  basso,  era  situato  in  ona  specie  di  borsa 
tisoltante  dalla  laceratione  della  membrana  mucosa.  Questa  bor> 
•a,  o  spedo  di  cui  di  Meco,  era  molto  grossa  in  causa  ddla  in- 
flammaaione,  e  impediva  che  il  corpo  straniero  discendesse  mag« 
giormente.  Finalmente,  l'apertura  soperiore  della  laringe,  e  la 
snperfide  intema  della  trachea,  erano  piò  rosse  del  naturale  \ 
%  ricoperta  di  linia  plastica  d' apparenta  polposa ,  die  rendeva 
questa  membrana  molto  piò  grossa.  1  polmoni  erano  crepitanti , 
e  eonteaevano  am  gran  quantità  di  materia  schiomois.  Pare 
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•donfu  cha  la  cavtt  della  morta  bau  plnttMlo  rinfl»iiiiuilo> 
■M  delle  vìe  aeree,  di  qoello  che  la  malattia  dell'esoEigo  j  U  dU- 
&pt  Don  «re  mai  «tata  tuito  grare  da  non  pennellere  l' Intro- 
daiioiie  degli  alinentl  fico  al  giorno  medelimo  del  mo  decene. 

n  dott.  Jmekto»  donunda,  ae,  atiote  le  negative  dell'  aioma-' 
lata,  debbaal  riagaaidai-e  qaeito  euo  pinttosto  come  (Bialdio,  ov> 
vero  coaaa  omiddio.  Egli  opina  pel  raiddio. 

Consimili  casi  vennero  por  «dco  riscontrati  da  altri  Antori. 

Il  dott  HaaJjr*''^'  i>e  riporta  tre  che  meritano  d'esiere  ricor- 
dati. Nel  primo  trattasi  di  una  donna  ,  la  quale  avevaii  intro- 
dotto on  locchetto  che  li  arrestò  nella  parte  inferiore  della  fa- 
tinge,  e  fu  rigettato  sotto  dd  acc«»o  di  vomito)  il  corpo  atra- 
lùera  aveva  non  ostante  prodotto  alceraaione.  Il  secondo  fatto 
riguarda  nn  Individuo  che  aveva  ingojato  on  piccolo  omo  di  ci- 
■trato  che  determinò  on  atcetso  alia  parte  posteriore  della  fa- 
ringe; e  il  tono,  QnatoienTe,  avvenne  in  nn  bambioo  dì  9  me- 
ti,  U  qoale  inghlattl  nn  anello  da  cortina.  Il  ragauo  mori  a  4 
•noi  per  idrocefalo,  e  ti  trovò  l'anello  titnato  orìtiontalmente 
al  di  sotto  della  larioge  ,  e  qnivi  asaicarato  da  dM  forti  ben- 
dalla  (ormate  di  linfa  plastica.  —  (jTAe  EdMurg  medicai  txd 
mi^ieaì  JomnaL  Jal;  18U }. 


Dei  tnèercoli  delle  otta;  omrMsioiie  legaila  da  r^AMSioai; 
A/  doU.  ì.  Paiin.  —  (  Ateeeto  da  cengittìetie  i  imfiltraeiom  m- 
btrtolota  M  direno  grado  di  tre  veriAn,  del  laera  e  dette  ossa 
OiaAe.  T^ibirwb  eitde»  del  taero  ],  —  La  diacqsstoni  Insori* 
in  questi  ultimi  tempi  «alla  eslstenu  dai  tnbercoll  delle  oata 
d  ha  impegnati  a  pobblicare  ona  osServaiioDe  del  dott.  Pa^ 
rite,  riignardante  sn  soggetto  tnlxrcoloso ,  nel  quale  si  ri- 
Montrò  nn  tnbavalo  osseo  isolato ,  1'  infiltratione  grigie  semi- 
trasparente, e  rinfiltraùone  pnmlenta  con  necrosi  ;  tra  stati  cba 
•enibrano  lo  relaiiona  intima  &*   dt  loro  a  di  cui  l'Antoia  mt 


Ch  ,  .  .  ,  ■  27  anni ,  di  cattiva  eoatitmlone,  sopportava  glk 
ddU  maao  de. 
^t  )  pev  iabiM 
:ni  fistolosi  sul 
quii  coniioi- 
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cavano  colle  articolazioni  radio'Carpiaiia  e  inedio*carpiaua,  le  di 
cui  ossa  erano  denudate.  Lo  stato  generale  è  ancora  discreto,  però 
assai  magro,  pallido,  colle  carni  floscie.  Le  fonti oni  principali 
della  vita  si  esegalsconobene;la  respirasione  è  normale  dai  lato 
sinistro,  e  al  lobo  superiore  del  polmone  destro;  all'incontro  è 
debole  da  questo  lato,  è  quasi  nulla  al  lobo  inferiore.  I  pol- 
moni superiormente  non  offrono  né  rantolo  né  rumore  di  sorta. 
Il  lato  destro  del  torace  é  ristretto  moltissimo,  con  depressione 
delie  costo  e  della  spalla  corrispondente.  La  percussione  dà  uà 
suono  muto  in  basso  sino  alla  quinta  costa;  al  dissopra  di  que- 
sto punto  e  posteriormente,  la  percussione  dà  un  suono  meno 
chiaro  che  al  lato  sinistro.  Gotesta  alterazione  di  forma  proven- 
ne da  una  pleurite  sofferta  un  anno  e  messo  prima.  Il  cuore , 
e  il  tubo  digerente  non  presentavano  alcun  che  di  particolare. 
La  colonna  vertebrale,  ove  Tinfermo  in  corrispondenza  del  lombi 
lagnavasi  di  dolori,  non  manifestava  alcuna  deformità,  ed  era  in- 
dolente sotto  la  pressione. 

Fu  praticata  Tamputasione  dell'avambracdo  :  la  ferita  rammar- 
glob  regolarmente,  ma  lentissimamente. 

La  condisione  generale  deU*operato  non  migiiora  non  ostento  i 
le  digestioni  si  rendono  difficili,  e  accompagnate  da  quando  a 
quando  da  scorrevolezza  di  ventre;  i  dolori  loml>ari  si  fanno  sen- 
tire con  maggior  fona,  ti  estendono  alle  coscio  ;  l'applicazione 
del  senapismo  li  mitiga  quasi  istantaneamente;  ma  all'iodomani» 
e  nei  giorni  susseguenti  ricompariscono. 

Verso  il  20  febbraio,  peritonìteenb-acata  alla  quale  susseguita 
l'uscite  e  Tanasarca  ;  orine  non  albuminose.  I  iiattiti  del  otove 
regolari,  più  percettibili  però  u  destra  che  a  sinistra  delio  stemo. 

li  17  mano  1842  il  pasienfeemoii 

Necroscopia.  Cervello  e  midollo  apinaU  sani.  -*  Polmone  sinistn» 
alquanto  ingorgato  posteriormente ,  senaa  alcon  tubercolo;  poi» 
mone  desfato  ridotto  al  volume  di  due  pugni,  strettamente  ade- 
rente alia  pleura  mediante  pseudo-membrane  fitte  ;  soperìonBente 
alcuni  piccoli  tubetcoU  giallastri,  non  taramoliti.  Appianamento 
constdeievole  del  torace  ai  lato  destro  ;  le  ooste  hanno  acquisteta 
la  forma  triaiq^olare.  Cuore  sano,  ma  aposteto  a  dritta  ool  me- 
diastino. 

NeU'addome,  una  libbra  circa  di  siero  Joculento,  con  peeudo 
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membrana  non  sDOor  ben  organizEtte  iogU  Intestini:  fegato  Iper- 
trofico, giallastro  e  adiposo  ;  niilui  pia  grossa  del  naturale,  con- 
tenente an  tubercolo  del  volume  di  una  noce^  giallo,  non  ram* 
mollito:  reni  sani.  Nel  tubo  digerente  un  ulcerazione  soltanto 
sulla  faccia  inferiore  della  valvola  ileo-cecale.  Questa  nlcera- 
xione  è  vasta  quanto  un  pezso  di  mezzo  franco,  con  margini  stac- 
cati; presenta  l'aspetto  delle  ulcerazioni  intestinali  così  dette  fu- 
bercoiose. 

Ascesso  da  concessione.  Stato  delle  pertebre  e  delle  ossa  del 
bacino.  —  Levati  tutti  i  visceri,  si  riscontrano  due  tumori  piri- 
formi, colPapice  in  basso,  posti  lateralmente  alla  colonna  ver- 
tebrale, corrispondenti  alle  vertebri  lombali,  e  formati  dai  mn* 
scoli  psoas.  Questi  due  tumori  sono  fluttuanti;  e  premendo  al- 
ternativamente sull'uno  e  sull'altro,  s'accorge  che  comunicano 
fra  di  loro.  Essi  contengono  del  pus  distinto  in  tre  piani  sovrap* 
posti;  il  1.^  è  sieroso  e  trasparente,  il  2.^  assomiglia  al  pus  di- 
luto, e  il  3.*,  che  occupala  parte  piò  declive  dell'ascesso,  è  costi- 
tuito da  una  specie  di  pasta  mal  tegnente,  simile  al  gesso  mal  di- 
sciolto. Le  pareti  dell'ascesso  sono  formate  da  una  membrana  pro- 
pria e  dalle  fibre  del  psoas  che  lo  circondano,  e  sembrano  allodli^ 
nate  anzicchè  distrutte.  I  rami  del  plesso  lombare  che  attraver- 
sano questi  muscoli  galleggiano  in  mezzo  al  pus,  involti  nel  loiD 
neurilema.  A  destra  si  osservano  sei  filamenti  ohe  provengono 
quasi  tutti  dal  secondo  pajo  lombare:  a  sinistra  non  se  ne  v^ 
dono  che  tre,  isolati  dal  pus.  11  nervo  crurale  è  separato  dalla 
raccolta  pnrolenta  per  mezzo  di  alcune  fibre  muscolari*  U  ptUM 
istesso  è  involto  dal  suo  fascia,  e  da  tessuto  cellulare  non  indu- 
rito; esso  può  venir  separato  dalle  parti  vicine  come  neUo  stato 
sano.  Questi  due  ascessi  comunicano  fra  di  loro  nello  spasio  che 
separa  le  prime  e  le  seconde  vertebre  lombari  ammalate.  A  «i- 
nistra,  la  comunicazione  si  fa  a  ì  centimetri  al  davanti  del  foro 
di  congiunzione;  a  destra,  è  pih  all'lndietro  di  detto  foro  di  top- 
giunzione,  dovè  le  ossa  che  lo  formano  sono  denudate.  Ai  da- 
vanti della  terza  vertebra  lombare  trovasi  un  altro  piooolD  ascesso, 
e  il  corpo  della  vertebra  è  denudato  per  l'esttBsione  •  d'un  pesao 
da  un 'franco;  esso  si  prohuga  tra  la  quarta  vertebra,  e  i4  mu- 
scolo psoas  destro. 

Aperto  il  canale  rachidiano,  trovansi  i  nervi  della  eoda  equina 
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•  la  dwa^nidre  in  iatato  sano  :  fra  11  Imamente  Tertebrale  co^ 
mane  posteriore  e  il  corpo  delie  vertebre  lombari  v'Iianno  molti 
piccoli  aKessi  pnrolentìi  simiii  afiàtto  ai  tubercoli  rammolliti.  Il 
loro  fondo  è  formato  ^1  corpo  denadato  della  prima  e  seconda 
▼ertebra.  Esse  innalzano  nn  poco  il  legamento  veitebrale  posteriore 
ma  non  abbastanza  per  comprimere  i  nervi.  Le  pareti  di  questi 
piccoli  ascessi  sono  formati  da  nna  membrana  fitta  nel  cni  spea^ 
•ore  trovansi  molti  piccoli  tnbercoli  della  grossezza  d' un  grano 
di  miglio  ;  alcuni  grigiastri  e  dori,  altri  di  già  rammolliti,  e  for- 
manti piccolissimi  ascessi  distaccati  dalle  ossa.  In  corrispondenza 
della  prima  vertebra  lombare,  il  tessnto  cellalare  cbe  separa  ìi 
eorpo  della  vertebra  dal  legamento  posteriore  è  indurito  e  spano 
di  piccoli  tubercoli,  alcuni  de'qnali  già  rammolliti. 

Esaminate  le  tre  prime  vertebre  lombari  appajono  necrosate 
nella  loro  parte  anteriore.  Il  margine  inferiore  della  prima  e  il  mar- 
gine superiore  della  seconda,  sono  denudati  e  separati  dai  loro 
legamenti  anteriori  per  l'estensione  di  nn  centimetro  e  per  3/4 

•  dritta  della  loro  cii:conferenza.  La  cartilagine  intermedia  è  di« 
Stratta  ;  non  ne  rimane  che  una  piccola  porsione  a  sinistra  e  po- 
•terioimente,  inserita  in  alcuni  punti  ossei  meno  ammalati.  La 
tersa  verterà  è  denudata  nella  parte  anteriore  del  suo  corpo» 
Si  osserva  nna  piccola  vegetazione  sul  corpo  della  seconda. 

Un  taglio  mediano  antero-posteriore  praticato  sulla  colonna 
lombare ,  mette  allo  scoperto  l' alterazione  ossea ,  il  cni  colore 
è  diverso  da  quello  delle  parti  vicine.  I  punti  ammalati  sono 
pare  molto  più  resistenti  all'azione  della  sega  e  dello  scalpelio* 
L'osso  a  subito  nna  yera  ipertrofia  interstiziale;  le  sue  cellule 
sono  molto  più  piccole  e  riempite  da  una  materia  giallastra  pn* 
liforme  che  viene  levata  via  sotto  un  zampillo  di  acqua.  La 
prima  vertebra  offre  dne  punti  ammalati  :  1.^  quasi  tutta  la  parte 
inferiore  del  suo  corpo;  2.^  la  parte  superiore  e  posteriore  di 
questo  medesimo  corpo.  La  seconda  vertebra  è  quasi  tutta  ne- 
crosata,  tranne  in  avanti ,  in  basso  e  a  sinistra ,  ove  si  scorge 
ancora  il  colare  rosso-brano  delle  vertebre  vicine.  La  terza  è 
necrosata  nella  metà  anteriore  del  sao  corpo;  la  soa  metà  poste- 
riore presenta  nn  colore  meno  giallastro  e  come  cartilaginoso 
Si  rimarcano  pure  alcuni  punti  colorati  in  rosso.  Le  pareti  delle 
eellnle  ossee  sono  evidentemente  ipertrofidie. 
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ÌA  fibra^ttUligliie  Inter? ertebnie,  allaata  fra  U  primi  •  U  i  e* 

«onda  lonlMre,  è  quasi  Inaeramente  dialnUUy  «eoettoDa  ttoa  piceoU 
pordooea  siniatra  e  poaterionaente,  iofiasa  a  parti  ossee,  le  qnaii 
non  presentano  il  colore  dei  ponti  necrosati  ;  questa  piooola  por- 
alone  Ugamantosa  non  sembra  alterata  nella  soa  tessltiira.  La 
altre  cartiisgim  intenrertcbraii  non  offrano  niente  di  particolare. 

Le  altre  Terlel>rtt  lombari  e  dorsali  non  presentano  nessuna 
allerattona:  se  però  ai  confrontino  colle  Turtebre  d*an  altro  in- 
dividnoi  appariscono  gencralmante  più  Yaseolari  e  d'una  strul^ 
tura  meno  compatta. 

Tagliando  a  fette  sottili  il  sacro  eleoasa  iliadie,  si  trovarono 
al  due  ktl  del  sacro  e  nel  corpo  dei  pubi,  de*  nocdaoli  roton« 
di;  la  superficie  del  taglio  presenta  un  colore  grigiO|  die  s' av- 
vicina un  pò*  al  giallo;  taluni  sono  più  giallastri.  Il  loro  dia- 
metro è  quello  d'un  posso  da  cinque  centesimii  alcuni  però  Io 
hanno  maggiore.  Levando  collo  scalpello  uno  strato  di  temta 
osseo  9  il  taglio  è  liscio»  uniforme  ;  si  dìrd>be  una  piastra  car«> 
tilaginom,  sviluppata  nel  memo  dell'osso.  Se,  staccatone  uno 
strato  sottile ,  si  guardi  di  contro  alla  luoe,  si  vede  trasparente , 
é  si  distinguono  assai  bene  le  pareti  delle  cellule  piene  della 
sostanu  semi-trasparente.  Questi  punti,  infiltrati  da  sostama  gri* 
già  0  grigio-giallastra  ,  si  distinguono  dal  color  rosso  generale 
delle  poriioni  ossee  vicine.  L'osso  rosso,  in  tutta  la  sua  esten- 
aionCi  è  più  scuro  ancora  intorno  alcuni  di  questi  punti;  il  pe- 
riostio non  è  punto  alterato.  Nel  sacro  si  vedono  12  a  15  punti 
d'infiltramento  semi -trasparente,  e  8  a  10  nei  due  pubi. 

Verso  il  primo  foro  sacrale  sinistro,  nello  spessoro  del  sacro, 
esiste  un  vero  tubercolo  isolato,  della  grossesia  di  un  pisello.  Si 
può  distaccara  completamente  dal  tessuto  osseo  vicino,  al  quale 
aderisce  per  filamenti  tenulssfani  cbe  si  portano  sulla  membrana 
d^involucro;  questa  è  assai  sottile,  ma  pure  visàbilisstma.  L'in- 
terno di  questo  tubeicolo  è  d'un  bianco  grigiastro-opaco,  con 
alcuni  punti  pili  gialli  nel  meuo.  Non  vi  si  riscontrano  vasi  ; 
schiacciato  fra  le  dita,  non  dà  la  sensasione  dei  frantumi  ossei. 
Qliesto  tubercolo  è  contigno  alla  lamina  compatta  cbe  forma  la 
superficie  dell'osso  ;  il  periostio  che  copra  questa  parte  non  offre 
alcvna  speciale  aitenoione. 
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La  bolllUira  di  al  coni  peuì  dell'osaci  sacro,  e  degli  ilei  pvDlratU 

per  otto  ore  nelFacqiu  Mièta,  non  delermlfiò  alcun  aolabile  4sbiii- 

biaméhto  nelle  pttti  aherate.  I  ponti  d'infiltraiione  grigia  enno 

meuo'riooaoscibill  sulla  saperfide  del  tagUo;  ma  ietando  collo 

teaipello  uno  strato  sottile  del  tessuto  osseo,  apparivano  tatti  i 

caratteri  sopraindicati.  Assoggettando  l'osso  ammaUlov  tanto  prioM 

che  dòpo  l'eboUiaioné,  ad  una  corrente  d'acqua»  le  piastre  grigie 

e  giallastre  non  scomparivano.  La  sostarne  eonteouta  nelle  celiale 

potevasl  in  parte  levare  colla  ponte  dello  scripello,  e  vedovasi 

qoindi  Solle  piastre  più  gialle  Tipertrofia  deUe  lamine  die  dr- 

condano  le  cdlole.  Altra  voHa  però  esaminati,  dopo  langa  ma* 

cerulone,  alconi  pesai  di  $acro  aventi  le  piastre  grigiastre^  non 

sólo  non  si  riscontrò  piii  la  materia  grigia  ohe  riempiva  gli  ia- 

terstitfl  ossei,  ma  neppore  si  poteva  distingoere  il  liK)go  ch'ess» 

òccapiivak  Le  lamine  ossee  sono  dappertutto  egoalmente  sottili , 

e  perrino  jpnk  sotdll  che  in  altri  pesti  di  sacro  appartenenti  a  on 

soggetto  sano.  Ciò  che  fa  sopporre  che  le  ossa  del  bacino  ave- 

▼ano  già  subito  in  massa  qoella  atrofia  intetstisiale ,  che  si  ma- 

fiifesCa  eostanteitiente  nelle  ossa  attigue  a  on  osso  di  ona  arti- 

óolariàne  ammalata,  come  si  osserva  di  spesiO|  e  in  grado  emi- 

neota  nel  tumori  bbnchL 

Osseivaubni.  —  L'Autore  è  d'avviso  che  i  fisitti  di  qoealo 
genere  sieno  ben  pict  frequenti  che  non  si  creda,  e  che  non  ap- 
pariscono per  mancanza  di  invesligaslotte;  comunque  su,  il  caso 
surriferito  dimostra  ad  evidensa  1  rapporti  che  ^gano  certe  ne» 
erosi  vertebrali  coli'  affesione  tubercolosa. 

11  tubercolo  isolato,  Involto  in  ona  membrana  ▼ascolare  sol* 
tile ,  rinchiusa  in  on'  ampia  celiala  ossea ,  sensa  alterasioDe  delle 
celiale  drconviclne,   ha  tatti  i  caratteri  di  an  vero  tubercolo, 
qoate  si  riscontra  nel  poimooe.   La  Boa  nàtora   non  può  essere 
contrastata ,  perdocchè  oltre  1  sooi  caratteri  propri  che  k  fanno 
conos<^ere,  slmili  prodosioni  esistono  pare  nel  polmone,  nella 
niilta,è  nel  tessuto  cellulare  del   canale  rachidiano.  Qoesta  so- 
stanza grigia,  semi -trasparente,  sparsa  in  diversi  ponti  del  sacro 
e  delle  ossa  del  coccige,  che  riempie  on  certo  uoraero  di  celiale 
ossee,  che  rassomiglia  perfettamente  a  qoella  che  s'inHllra  nel 
tessoto  polmonare  dd  tisid ,  potrebbe  ella  essere  di  on*  altra 
natura?   Se  si  rifletta  allo  stato   tubercoloso  del  soggetto,    alla 
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prescjua  di  un  iubercolo  iacoatcasUbile,  nel  medesimo  osso, 
alb  qaanfUii  delia  materia  inQltraU  in  alcuai  punti  lontani  dal 
medesimo  osso  e  in  altri  ossi  diversi,  alla  mancania  di  qua- 
lunque apparente  lesione  del  periostio  Ticino,  delle  ponioni  os- 
seo circnmambienti ,  non  die  delle  lamine  che  formano  le  oel* 
lule  piene  di  sostanza  grigisi  sarà  ben  difficile  di  non  «o consen- 
tire alla  natura  tubercolosa  di  quei  noociooii  d*  infiltraxione ,  il 
taglio  delle  quali  rappresenta  quella  delle  infiltrasioni  tnberco* 
lose  della  sostanza  midollare  del  oerrello.  Che  se  eicane  delie 
parti  infiltrate,  quelle  che  passavano  al  giallo,  ermo  attor* 
niate  da  nn  cerchio  pin  rosso  del  restante  dell'osso ,  dò  ha  di- 
peso dal  maggior  grado  d'infiltrasione»  che  ha  determinato  nn 
certo  stato  d'irritasione.  La  medesima  spiegasione  potrebbe  con- 
venire anche  per  dar  ragione  deiripertrofia  delle  lamine,  lo  qo»* 
gli  stessi  punti  grigio-giallastre. 

Quanto  alla  necrosi  delle  tre  vertebre  lombari ,  Il  di  col  spes* 
aore  è  accresduto ,  le  di  cui  cellnle ,  riempite  d' una  sostansa 
puriforme  giallastra,  sono  di  molto  ristrette  per  l'ipertrofia  deUe 
lamine  che  le  costituiscono,  sarel>be  diffidle  l'attribuirla  all'  in- 
filtrazione tubercolosa,  se  le  infiltrasioni  della  materia  tuberco- 
losa allo  stato  di  eruditi,  in  ossa  della  medesima  struttura,,  non 
dimostrassero  già  ali' osservazione  le  fasi  che  hanno  subito  le 
ossa  necrosate;  se  l'alterazione  della  terza  vertebra,  meno  inol- 
trata, non  £ieesse  conoscere  lo  stato  intermediario  ira  l'infiltra» 
zinne  grigia  e  l'infiltrazione  gialla,  pari  forme,  con  necrosi.  Si 
è  veduto  infiitti ,  che  la  metà  posteriore  del  corpo  della  terza 
vertebra  lombare  era  di  on  colore  meno  giallastro  e  come  car- 
tilaginoso ;  vi  si  vedevano  alcuni  ponti  colorati  in  rosso;  le  pa- 
reti delie  cellule  erano  evidentemente  ipertrofizzate.  Questa  le- 
sione ,  è  senza  dubbio  in  minor  grado  di  quella  della  metà  an- 
teriore del  corpo  dell' istessa  vertebra,  infiltrata  d'nna  materia 
gialla  purolenta,  e  senza  la  menoma  tracda  di  vasi. 

L'Autore  condude  da  db,  col  dott.  Nélaton:  1,^  Che  nel  sog- 
getto della  presente  osservazione,  l'alterazione  ytrtebrale  à  col- 
legata  coli' affezione  tubercolosa 

2.^  Che  l'infiltrazione  grigia  semi -trasparente ,  giusta  la  sua 
evoluzione  naturale,  passa  allo  stato  d'infiltrazione  grigio-gial- 
lastra, determina  l'ipertrofia  ossea  interstiziale,  e  finalmente  la 
necrosi  delle  parti  ipertrofizzate,  passando  allo  stato  puriforme. 
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Giararlwntare  inoltre  la  diilrndona  di  oiu  cntlUgbie  iitter*«r- 
tebnle,  lilinta  &■  dne  vertebre  necroaate,  diitrailoDc  propor- 
ilonala  ■ll'esteoiione  deJI*  necrosii  db  che  dimostn  die  que- 
lle ortibgliii  riceTODo  i  loro  nuterìali  notrilivi  dai  rasi  dei- 
fi  per  ultimo  toold  osserrare  die  questo  fattocootraddlee  all'opi- 
niooe  receotemeole  lostennta,  che  gli  ascessi  rìsallaQtl  da  una 
latone  vertebrale  tendono  a  iàtii  strada  nella  guaina  dd  ner- 
vi ;  mentre  al  contrario,  nel  nostro  caso,  abbiam  vedalo  ì .  rami 
nervosi  die  attraversavano  11  psoas,  galleggianti  Dell'ascesso,  dis- 
secali dal  pas,  senia  che  questo  avesse  U  nenrana  teodenu  > 
seguirli  fiiori  del  mnscolo. — {Arch.  ge'n.  de  médeci  Jmn,  18I3}> 


Velfiao  dtl  calomelano,  applicalo  tulle  pani  ii^anmau  ne* 
CUI  di  otlalmia  dt'  txoaati;  del  doti.  Lauu  di  Btrliao.  — 
Dupmjrtrtit  pel  primo  ,  Major  di  Losanna  e  Frickt  d'Ambur- 
go hanno  messo  in  pratica  qaesto  metodo  di  curare  l' ottalmtr 
dd  neonati.  Lauer  6n  dal  1836,  trovandosi  in  qualità  di  medico 
assistente  all' ospitale  d'Ambnrgo,  vide  praticare  piii  volte  lo 
stesso  metodo  con  buon  successo,  soprattutto  nelle  ollalmie  scm- 
folose,  nelle  quali  prevale  la  fotofobia.  —  Egli  ami  ebbe  il  destro 
di  &re  un' osserraiione  assai  ntìle  per  U  pratica,  doè  die  il  ca- 
lomelano, il  quale  in  nn  occlùo  sano  od  anche  infiammato,  pro- 
duceva  appena  nna  leggiera  e  fugace  sensazione  di  corpi  Mia- 
nieri,  detenninava  invece  nell'occhio  dei  soggetti  trtUaU  col- 
l'jodio  (Jodaro  di  potassio)  ana  forte  inGammaiione  con  che- 
mosi  della  congiuntiva.  Fiicke  altribuisce  questo  fenomeno  alla 
Ibnnatione  dell' joduro  di  mercurio.  —  Anche  ì  proTessod  Klugs 
•  Berlino  e  Siebold  a  GotUnga,  ottennero  de'  buoni  risultati  con 
questo  metodo  anche  ne'  casi  1  più  gravi ,  per  coi  se  oe  estew 
moltissimo  l'oso.  Ecco  il  modo  di  usarne. 

Si  raccoglie  II  calomelano  Bnisslmamente  poireritiato  sn  un 
piccolo  pennello,  indi  divaricate  le  ptlpebre,  lo  si  sproaia  nel- 
l'ocdiio;  l'irritaiione  die  suol  cagionare  l' introdniiooe  di  qne- 
■to  rimedio,  è  passaggien,  poldiè  quando  non  vi  abbia  fbtofi»- 
U>,  l'ammalato  riapre  l'occhio  bentosto.  L' onio  sensaiione 
molesta  pare  sia  la  perdita  momentanea  della  trasparenia  della 
cornea.   Genenlmeote   basta  una  volta  sola   al  giomù  quando 
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?i  si  ricorra  in  princìpto  della  malattia ,  ina  s^  questa  è  già  inol- 
trata I  abbuogneraano  due  appUcasioni  ;  e  trattandosi  de'  casi 
gravissimi,  si  darà  aache  il  calomelam)  iotemamente  alia  dose 
di  1/4  di  graao ,  mattina  e  sera.  Di  rado  saranno  necessarie  io 
saDgnisagbe.  Per  solito,  quando  il  calomelano  è  stato  impiegato 
nel  principio  della  malattia ,  la  secreaione  e  la  tomefasione  del- 
i'occhio  è  moderatissima ,  e  se  ne  ottiene  la  goarigione  in  capo 
a  4  o  10  giorni.  L'esperienza  inoltre  ha  dimostrato  dipendere 
per  lo  più  la  gravezza  dell*  ottalmia  da  un  principio  virulento 
depositatosi  nell'occhio,  nell'atto  del  parto.  Egli  è  in  questo 
caso  che  aiibisognerà  ricorrere  al  sangoisngio ,  alle  frizioni  mer- 
coriali  all'intorno  dell'occhio,  ai  rivellenti  interni  ed  estemi, 
e  soprattutto  al  calomelano  internamente.  Per  collirio,  preferisce 
il  dott  Lauer  la  tintura  d'oppio  al  nitrato  d'argento  \  ma  quaa> 
do  la  malattia  è  troppo  estesa,  e  giunta  al  massimo  grado,  l'arte 
medica  non  ha  .più  risorse.  •—  (I?i|  dal  HiecL  Zeitung  wm 
PreusMen^  1842,  N.^  23)* 

Ouennuitmi  di  obiUenùome  mÉmbraaota  dtStuteUxn  dei  dotto» 
A.  F.  Z(Miin,  Budico  deW  orfanotrofio  in  Viemuu  —  O^ttrvoaiom 
pnauL  In  un  bambino  di  tre  giorni,  si  riscontrò  il  meato  orei* 
Irale  chiuso  da  una  membrana  ^e  pareva  provenire  dal  prò* 
piiaio{  questi  era  grossissimo  nella  sua  parte  superiore,  e  por* 
Uto  iodieCro  della  corona  del  glande.  La  regiope  ipogastrica  non 
presentava  né  tensione  né  tumore,  e  non  era  neppure  dolente 
al  tatto.  U  cordono  ombellicale  era  caduto  da  popò  tempo  »  e 
aveva  lasciato  uno  spazio  rotondo  piuttosto  grande,  che  diveor 
Uva  sporgente  sotto  le  grida  del  bambino.  Ddl'inibssamento  on- 
beUicale  stillava  un  liquido  oscuro  orinoeo:  del  reeto  il  bambi- 
no era  sano  e  ben  nutrito. 

U  dottor  Zóhrgr^  afferrando  con  una  pinzetta  la  membrana 
anomiale  che  copriva  il  glande,  tagliò  con  un  bistort  gli  strati 
membranosi  corrispondenti  al  meato  urinario ,  ma  non  giunse 
sino  all'  uretra,  e  la  pressione  praticata  sulla  regione  della  ve- 
scica non  faceva  uscire  punto  d'  orina.  Bisognava  adunque  cer- 
care più  profondamente  l'orificio.  Il  dott.  Zokrer  fece  sul  glande 
una  fenditura  di  due  lineei  e  arrivò  bentosto  mediante  una  si* 
rioga  d' argento  bottonuta,    a  scoprire  l' uretra  :  ma  per  qualnn- 
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qaa  rfono  non  tiasa  ad  afiprofondare  la  «ìringa  nell'uretra  ol- 
tre 1/4  di  pollice  circa  ;  spingendo  con  maggior  fona  possibile, 
sempre  nella  direaione  del  canale ,  la  si  introdusse  per  più  di 
mi  pollice  ;  usd  dei  sangue  ma  non  orina.  Venne  sospesa  Ì'o- 
perasione»  e  ne' sossegaentl  giorni  si  introdusse  una  oiinngia 
a  permanenxB,  e  se  ne  ottenne  una  dilataaioue  per  modo  che 
riusciva  diflkile  di  poter  distinguere  colla  siringa  esploratrìoe  la 
chiusura  membranosa  dalle  pareti  del  collo  della  vesdea.*  Kon 
|b  possibile  di  superare  questa  chiusura  con  una  siringa  cur- 
va, per  le  grida  del  malato,  e  pel  sangue  che  ne  usciva  ;  si  con- 
tinuò r  applicaxione  della  minugia  ;  oli'  indomani  però  si  riu- 
aà.  con  una  siringa  curva  e  più  grossa,  munita  di  un  bottone 
più  grosso,  a  superare  l'ostacolo  e  oltrepassare  il  collo  della  ve- 
scica. Uscirono  immediatamente  3  a  4  onde  d' orina.  Si  sosti- 
tuì alla  sonda  una  minugia  «  che  si  lasdò  per  due  ore,  e  in 
séguito  spiedo  un  getto  contiiuMtQ  di  orina.  *-  il  tumore  deU 
I'  addome  era  scomparso. 

Lo  stillicidio  del  liquido  oscuro  e  di  odore  orinoso  eh*  erasi 
manifestato  durante  tutto  il  teihpo  dei  trattamento,  fece  supporre 
che  lo  si  dovesse  attribuire  alio  scolo  d'orina  per  l'unico  non  an- 
cora dcatrìuato  ali' onil>el lieo  ;  ed  è  per  dò  che  non  si  ebbero 
mai  sintomi  né  di  rilenaione  d'orina,  uè  d'infiammavione  di  ver 
sdcft.  li  dott  2Sóhrtr  hA  riscontrato  più  volte  questo  stilliddfo 
orinoso  ne' Casi  di  tomofl  ombellicali,  e  io  attribuiva  all'araoo 
non  obliterato.  •^ 

La  diittsara  membmnosa  dell'  uretra   si  osserva  anche  nelle 

femmine. 

OsservasionB  §ectmda>  —  In  una  ragasza  di  7  giorni,  avente 
un  tumore  ali'  orabiiico ,  il  canale  dell'  uretra  era  completa-- 
mente  chiuso  tre  lìnee  drca  distante  dal  Suo  orifido.  Tutto  dò 
che  si  potè  riconoscere  coli' esplorazione  si  è,  che  l'oblitera* 
tiene  pareva  membranosa';  essa  cedette  ad  uno  sforzò  piuttosto 
considerevole,  e  la  siringa  penetrò  In  vesdca.  Ne  usarono  molte 
onde  di  orina  mista  a  poche  gocde  di  sangue. 

Anche  in  questo  caso  eravi  uno  stiliiddio  di  umore  dali*  om» 
bellico,  il  quale  scomparve  ristabilitasi  appena  l'escreaione  natoip 
rale  dell'orina. 

Sopra  parecchie  miglia ja  di  bambini  non  avvenne  più  di  ri* 


Si^ipìimento.  6yì 

•conlnN  da'cisl  conilniiU  ai  Mfira  defcrilH,  mi  Io  itìllicidio 
fii  trovato  topi»  molti,  (amori  ombellicali.  —  11  iloU.  Zohrtr  la 
la  .dipenderà  lUUa  p«T*isteiiu  dell'  apertara  drll'  Braco  (  e  _c[<> 
atltibniKa  «d  niw  particolare  ducratia  del  wngiK-  —  (Onur-  ' 
rtich.  nitd.  ffodtiucknfl,  1842,  N.»  23). 


Cura  dUU/rmUim  auieht  MToUenao  »dtUa  nulla  mr<iitt» 
M  il  tngìki  touotuiaaeo  dti  nuucoiij  Al  doiion  Diirrin|t$H. 
—  Ud  Vtoma  dell'eli  di  io  anni)  aTeva  già  da  a □  anno  fina 
ftaltondall' oUctano,  eh' «a  Mata  purità  mediante  naa  figlia 
artieolaidaiui  il  doUor  QkffM^ch,  redio  U  tendine  del  mn-, 
•colo  tiiiojpil*,  plfoSiiò  /ortMMBte  le  qiperficle  d^lla  fratlua, 
l'ma  CMtta»  l'altra,  ■iuo-  «  detenaiuTe  un  TivlMling  dohtrej 
dopfOi  iAm4>  al  bnooo  an*  poiliianfl  angalanttf  applicò  ona 
badaton  amidonalo.  Il  lofrÉgaDeato  e  la  fàidatua  Tennero  nn- 
jwrati  ogni  15  gionlt  e  in  capo  •  3  meii  m  ne  otteuM  la  rin- 


Una  optnaione  analop  *enD«  parimenti  praticata  da  Dirffrm- 
baeh  nelle  fratture  antiche  truveii^li  della  Toleila,  nelle  qMll 
I  feanmentì  IniTaTBiul  aUontanatL  In'  qnMtl  cajl,  egli  taglib  il 
tofameolo  della  tolejl*  «  il  tendine  del  raucalo  retto  della  co. 
Mia,  3  poJIid  ■!  di  aopra  della  rotella,  onde  non  offendere  la 
capaola  aiiUcoUre  del  gutocchio,  la  di  cui  capitisi  eitende  molto 
al-di  appn  della  (otella.  I  framotati,  che  dopo  la  teunne  mn-, 
MoUr*  li  paIWMW  -ladliBentB  aTTldnare,  venDcro  ibrteinrnta 
■IrpfiMti  l'ano  contro  l'altro,  dopo  di  cbe  ai  ipplicb  la  faida- 
tara,  che  il  dott-  Ditfftnbaeh  Mole  impiefare  joelle  frattale  della 
rateila.  {Qiiefta  fatditnra  contiite  in  dne  .coregge  trapnntati', 
Im^  dpe  pollici,  una  delle  quali  per  meuo  di  fibbie  è  &hiU 
•t  di  topr*  a  l'altri  al  di  ^to4«l  ginocchia;  line  piccole  co- 
nile ibaMe  Mwu>  di^epte  in  moàa  «la  ritmini  coUe  prime  ai 
lati  dalla  ntcUa).  L«  coregge  Tennero  Mretle  tanto,  da  deter- 
nivare  l'aTviciiuiMnto..  4ei  tammenli  il  più  poHÙùle.  Qae< 
Uta  opemaioiM  non  rietci  a«i)on«iBenIe  dolorosa,  ni  fa  legnita 
4a  alcun  incoDTenienila,  tranne  nna  l^gerinima  infiammuione 
neMo  lesento,  tolto 
BTÌt  ingenerare  rap- 
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La  maggior  parU  d«i  fratturati  eh*  vcnoera  MaoggaUtli  • 
«incelo  tratUmeotOi  la  cai  applicasiono  ▼enne  prolangaU  a  bmiIìì 
meli,  goariiono  eompletamente  mercè  l'avvicinamento  esatto  dei 
fnmmentii  o  per  lo  meno  ne  ottenneio  conaidereroiitiimo  tu* 
faggio.  •*  (du^f  ìFochemchrift^  1842^  n.«  4a) 

0$9e/PMÌom  S  rowtta  di  ùmatnsma  dglfanina  eontmrim  aì- 
m'ima  eomeidemu  colia  rottura  del  OÈoni  del  doti,  I.  L.  Pken  , 
—  Regnanlt  baia ,  d*  anni  77 ,  aveva  sempre  godato  di  buona 
aalnte,  ae  non  ae  dna  anni  circa  prima  della  eoa  motte  venne 
aasalito  da  on  atlaeoo  di  apoplessia ,  in  oonsegoema  del  qnale 
rimase  emiplegiaco  dal  lato  sinistro  t  del  rsstOi  eonservò  Intatte 
le  faooltli  intellettoali  I  e  non  ai  lagnava  di  nessuno  altro  la* 
eomodo  ;  il  15  giugno  1843  peccò  d*  Interoperama ,  Indi  a  poco 
vomitò  gli  alimenti  che  aveva  presi ,  e  da  qvel  giorno  non  al 
aenU  pia  bene  ;  provava  della  difficoltà  di  respiro ,  non  rlacqafe 
sto  pia  r  appetitOi  si  manifestarono  de'  dolori  piii  o  meno  forti 
ai  preoovdj }  e  la  mattina  del  19  giugno  18fó«  improvvisamente 
mori. 

SI  istitnl  la  seiione  2?  ore  dopo  la  motte.  ApeiCa  la  eavMi 
del  petto ,  si  riscontrò  U  pericardio  disteso  notabilmente  e  di 
colore  assurognolo  ;  si  lece  una  piccola  incisione,  e  ne  nsd-  fo* 
sto  un  getto  di  siero  sanguinolento.  Messo  allo  scoperto  il  enora 
si  trovò  circondato  da  un  grumo  di  sangue  voluminoso,  consi- 
stente, che  si  distaccò  in  un  aol  perno.  Anteriormente,  e  ftella 
patte  media  del  venttieolo  sinistro  esisteva  un'apertura  grande 
droa  14  ndlKmetri,  blBda  Inferioraiente,  In  dlrerfone  tnSfaraaie 
alle  fibre  del  cuore,  dall'alto  al  basso ,  e  da  simstia  a  dritta» 
I  labbri  dell'  apertura  erano  ineguali ,  e  presentavano  1'  aspetto 
di  un  peaao  di  panno  stracciato;  all'intorno  eiavi  una  fidsa 
nwmbrana  sottilissima,  che  non  si  allontanava  di  molto  dal« 
l'apertara.  Il  cuore  era  ricoperto  di  uno  strato  adiposo  msai 
denso,  soprattutto  alla  base;  quivi,  a  poca  distonia  dall'ori- 
gine dell'arteria  coronaria  ,  eravi  sparso  del  sangue,  che  pareva 
avere  la  tessitura  dell'  adipe,  e  dirigevasi  a  dritto  per  lo  spa- 
sio  di  2  centimetri.  Alfine  di  rilevare  d'  onde  provenisse  quel 
sangue  si  mise  a  nudo  l'arteria  coronaria,  e  vi  si  riscontrò  una 
dilatozione  anenrismatic»^  nel  ponto  ove  essa  arteria  si  divide 


In  pM  iMu;  in  tatto  il  Ntto  d4  pop  tnglM<>i  A**it«ru  era 
dilatata,  ed  avara  la  grotteiBa  dalla  braccUala^ 

L^'aneariama  aveva  11  volane  di  una  gioasa  noodaola,  e  pre* 
■eBtava  nella  eoa  parte  Inferiore ,  aa*  apertala ,  dalla  qaale  era 
vcHo  li  fangoe.  1  labbri  dell'apertara  erano  lottìliarimi;  l*a8Sot- 
IfgUamento  ri  era  formato  a  poco  a  pooot  Pintemo  dell'aneori* 
anu  ooBleneva  de'graml  di  aangoe,  e  ri  ientlvano  qoa  e  Uk  delle 
eqoame  oneei  i  grami  erano  flbrinori|  come  ri  riscontrano  di 
ordinarlo  in  questa  specie  di  tamori.  EsCemamente  aravi  pare 
del  sangoa  aggramatOi  effoso  sin  presso  Torlficlo  pel  quale  a*  era 
latto  strada  nel  pericardio.  Alcnne  ossiflcadoni  esistevano  nel 
leslo  dell*  arteria  coronaria,  Quella  del  lato  destro  aveva  oo 
volarne  normale. 

Importava  di  conoaeew  ee  la  fottoia  penetrava  nel  ventricolo: 
apertolo  quindi  dal  lato  opposto,  ri  trovò  die  esso  conteneva  poco 
sangue  coagulato,  ed  un  grumo  fibrinoso  leggiennente  rossastro 
e  aderente  a  un  punto  virinissimo  a  quello  che  corrispondeva 
all'aperture  anteriore s  ono  aliletto  peneliò  obbliqnamente  n^ 
vcntrieolos  esisteva  T  orifirio  fira  dne  colonne  delle  pareti  di  quo» 
sto  viscere,  li  tessuto  del  €ùùn  non  ere  menomamente  ammol* 
Mio.  Il  resto  del  coon  appariva  sanoi  nessun  punto  di  listria* 
giraento  ok  di  osrificaiione  delle  valvole»  L'aorta  conteneva  no- 
tabik  quantità  di  sangue;  ere  iriabilisrima i  e  nel  eoo  Interno 
presentava  tin  numero  conriderevole  di  borine  ossea 

I  polmool  areno  sani,  eceatlo  ikunl  punti  di  imlurimenlo  ae^ 
«astri  alla  loto  aonmltk 

Addomi^ ^»  Lo  stomaco  ei^  eoloralD  In  fomo^Meuro^  saprete 
lutto  nel  tragitto  del  vari|  ooIom  che  Ai  riguaidato  come  cada* 
verico.  Gii  Intestini  non  vennero  esaminati.  La  cistifellea  oont 
teneva  parecchi  calcoli  biliari*  Gli  altri  oiganl  etano  safil. 

Cnmio.  <—  Incise  le  membrane  del  cervello,  usck  molto  riero. 
Da  fbcolajo  apopletico,  tappeiiato  da  una  iàba  membmna  eoi* 
tile  e  trasparente,  esisteva  sulla  superfide  del  corpo  striato  de> 
stro;  all'Intorno  la  sostarne  cerebrale  ere  colorata  in  giallo.  11 
resto  del  cervello  era  sano.  — 

Quale  sarà  stato  il  meccanismo  di  questa  rottura  di  coore? 
ammesso  che  questa  afferione  esisteva  già  da  molto  tempo,  è 
probabile  che  il  vomito  abbia  contribuito  alla  rottura  del  sacco 


634  SuppUmeiido^ 

aneurliraattco  t  •  che  il  sangue  cominciaflse  a  fpaodersl  oel  tes- 
aulo  del  cuore  j  che  I  grumi  ch«  esìstevano  nel  sacco  ponessero 
un  ostacolo  momentaneo  all'  effusione  del  sangue  ;  che  il  san- 
gue, sormontando  a  poco  a  poco  qnest*  ostacolo  si  dirigesse 
verso  la  cavità  del  ventricolo,  e  che  finalmente  giunto  sll'en- 
docardo,  lo  rompessa  In  allora  il  sangue,  spinto  oontemporu- 
neamente  nell'  orificio  endocardiaco ,  e  nell'arteria  coronaria ,  e 
di  là  nel  tragitto  fistoloso,  venendo  ad  incontrarsi  in  senso  op« 
posto,  distese  per  contro-eolpo  le  fibre  del  cuore  non  ancor 
rotte,  e  queste  indebolite  a  poco  a  poco,  finirono  per  cedere. 
Nonostante,  1* orificio  aneurismatico  essendo  ristretto  e  non  la- 
sdendo  uscire  che  'piccola  quantità  di  sangue ,  il  di  cui  corso- 
doveva  anche  venir  ritardato  pei  grumi  dell'interno  del  saooo^ 
parrebbe  piuttosto  che  ,  fattasi  già  la  rottura  intema ,  il  sangue 
Tenuto  dal  cuore  contribuisse  da  solo  alla  rottura  del  pericardio^ 

Io  sono  d'avviso  che  la  rottura  dell^endocardo  abbia  prece* 
duto  quella  del  pericardio;  ed  eoeone  la  ragione  ;  egli  è  perchè 
aIKorifido  Interno  delk  fistola,  esisteva  un  grumo  fibrinoso  ph>- 
dotto  probabilmente  dall'infisinmasiòne  dei  labbri  deirapertnra, 
la  quale  naturalmente  abbisognò  di  qualche  tempo  per  fomarsii 
yna  falsa  membrana  di  poco  spessore  esisteva  all'intorno  del** 
l'orificio  esterno  I  ma  probabilmente  il  pericardio  aveva  resistito 
qualche  tempo,  e  contratto  in segnitouna leggera  infiammaùone. 

Si  disse  die,  nelle  rotture  del  cuore,  le  sue  cavità,  e  i  grossi  tron* 
ehi  di  efwo  erano  sempre  vuoti  di  sangue;  questo  caso  foreUbe 
ccoesione,  essendosi  riscontrato  effettivamente  del  sangue  liquido 
e  aknni  pioooli  grumi  nei  ventrìcoli  e  nell'aorta.  Questa  sard>be 
una  dìfierensa  da  notarsi  fra  le  rotture  semplid  del  cuore  e  quello 
che 'Sono  la  eonseguenta  di  un  aneurisma  dei  vasi  coronari. 

Molti  Autori  hanno  «posto  In  dubbio  la  possibilità  della  rot- 
tura del  cuore  senaa  precedente  ammollimento  dì  questo  viscere: 
to  non  voglio  entrare  io  questa  questione.  Ma  quelli  che  hanno 
creduto  passibile  la  rottura  del  cuore  sano.  Portai^  Fùher,  ecc., 
ne  riportano  in  conferma  alcuni  fatti,  lo  pure  ho  riscontrato 
Aon  esistere  alcuna  alterazione  delle  fibre  di  questo  organo.  È 
possibile  ed  è  a  credersi  piuttosto  che  in  quei  casi  in  cui  la  so- 
st^nu  (Samosa  era  sana,  si  trattasse,  non  già  di  una  vera  rottura 
del  «uore,  ma  di  una  affezione  dei  vasi  coronari  analoga  a  quella 
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in  discorso.  E  tanto  più  «ono  di  questo  avviso,  perciocché,  io  nes* 
siin  caiuy  ti  toovs  indicato  lo  «tato  di  questi  vasi,  «  ne  risalta 
che  se  io  quèst'altlma  drcostansa  non  si  fosse  Ispesionata  l'ar-r 
teria  corooaria,  si  •Brebl>e  parimenti  classificato  questo  fatto  fra 
quelli  che  provano  U  rottura  spontanea  del  cuore  senta  altera- 
sione  antecedente. 

Gli  Autori  non  accennano  alcun  latto  analogo  a  questa  aflo- 
sione  dei  vasi  coronai],  se  si  eccettui  Porla/,  il  quale  riporta  ùn'os» 
servanone  nella  quale  esistevano  tre  aperture  alla  base  del  ven- 
tricolo sinistro,  un'altra  all*apice  del  ventricolo  destro  ;  l'ori  Odo 
dell'aorta  era  ristretto,  e  offiriva,  non  che  l'aorta  polmonare,  delle 
ossifieationl  alla  sua  base.  «  Sono  questi  sicuramente  gli  osta-* 
coli,  che  hanno  impedito  ohe  11  cuore  s|   vuotasse  durante  la 
sistole;  la  resistensa  che  il  sangue  ha  opposto  alle    contrsaioni 
de' suoi  ventricoli  ha  determinato  a  poco  a  poco  la   loro  di  la- 
tallone;  la  dreolatione  del  sangue  nei  vasi  ooronaij  venne  ral- 
lentata ;  Il  sangue  ch'essi  contenevano  si  è  etravasato  tra  le  fibre 
del  coeve  le  quali  se  ne  sono  insoppate;  Il  loro  tessuto  si  è  rilassa* 
to,  gonfiato,  e  ai  ruppero  per  le  istesseloro  contradoni  ».  (i\>ii 
le/,  •  Mem.  de  l'Ac.  Boy.  dee  so.  »  1784,  pag.  54).  SI  scorge 
ad  evldensa  che  Furiai*  non  aveva  esaminate  le  arterie  coronarie, 
e  che  se  egli  dioe  che  il  sangue  ti  è  etravasato  ha  le  fibre  del 
cnove,  non  parla  perb  di  rottura  delle  arterie  cardiache.  In  altro 
caso  riportato  da  Ho^jdmm^  tmttasl  invece  dell'obiileraslone  deUe 
arterie  coronarie  |  la  quale  aveva  prodotto  l'atrofia,  e  1'  ammol- 
limento,  indi  la  rottoli  del  coore.  —  (  ArcK  gàu  de  méd.^  ago^ 
atQta43). 

M^inoìre  sur  le  glaucome,  etc.  —  Memoria  std  glau* 
coma;  del  dou,  6.  Sicbbl*  —  Brusselle^  184^*  Vn 
FoL  in'^S.^  di  pag.  a6o  (  inserita  nei  Fot  V^  FI, 
FU  degli  m  Annales  d^ocuUstìque  n  redatti  da  FI. 
Cunier  ). 

innesta  Memoria  è  divisa  in  due  parti  ,  l'una  tutta  dogmatica 
ed  esclusivamente  medica,  l'altra  puramente  istorìca.  La  prima 
h  consacrata  a   stabilire  mediante  nuove  e  molteplici  osserva* 
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lioqi  oàinioliei  non  che  per  le  disseiioai  diligeotenumte  ìifHiii' 
tei  U  sioiomatologia,  la  natura,  b  fede,  i  caratteri  anatomici  dei 
glancoma,  e  la  Ma  diagnosi  differeniiale.  **  Ci  terviremo  delle  pa- 
role dell* Autore  per  fu  eonoeccre  in  aocdnto  i  ponti  pcincipaii 
di  questa  prioM  parto. 

Il  glancoma  è  una  malattia  dell'occhio  che  si  riconosce  per 
la  tinta  gfaucOi  o  yerdastra,  aTvidnantesi  al  verdemare»  sitnata 
a  una  profondità  maggiore  che  l' opadtli  della  catarrata ,  con  di- 
niiiaaione  pio  o  meno  considerevole  della  vista.  La  maggior  parte 
degli  Antori  attrìbuiacono  il  glaocoma  ed  nna  lesione  del  oorpo 
vitraos  questa  malattia  però  è  nna  disorganissasione  della  coroi- 
dea consecativa  alla  infiammazione  acnte  o  cronica.  La  retina  e 
le  altre  membrane  interne  dell' occiùo  partecipano  sempre  piàp 
menO}  ma  io  modo  secondario  |  alla  flogosi  ed  alla  disorganla- 
aasiono  della  coroidea.  L'iride  negli  occhi  glaocomatosi  presenta 
sempre  dei  caratteri  pia  o  meno  considerevoli  di  diaorganiasa* 
ùone.  Non  avvi  esempia  constatato  di  vera  guarigione  di  questo 
malattia:  egli  è  bene  però  di  conoscerla  »  per  non  confonderla 
eoo  altre  efleiioni  guaribili ,  o  con  altre  piò  periooloesu 

Il  dott.  Skhel  apiega  nella  seguente  maniere  la  coloraalone  ver- 
de che  caratteriasa  il  glaucoma.  Questa  malattia  non  si  aaanlfesta 
ebe  «ir  età  critica  dei  due  seasi|e  non  tnai  piima.  Aqoest'epo* 
cai  il  crUtalUno  presenta  un  color  giallo  d' ambra  più  o  meno 
{Moaundato  |  e  più  intenso  nei  mo  centro.  Questa  ooloraalone 
Boa  altera  punto  la  sua  trasparensa.  U  corpo  vitreo  «  eenae  di- 
ventale opaco  I  acquisto  anch'  esso  qualche  volta  una  tinta  gtal* 
lastra  I  U  coroidea  g  disofganiaaata  ,  e  soprattutto  assottigliata  nel 
glaucoma,  si  decolora  e  prende  una  tinta  più  o  meno  violacea 
quasi  turdiina;  ricoperta  da  una  retina  un  po'  meno  diafana 
e  leggiermente  colorata ,  la  coroidea  cosi  modificata  riverbera 
la  luce  nella  parte  anteriore  dell'occhio  comunicandogli  una 
tinta  turcliina,  la  quale  passando  per  il  corpo  vitreo,  e  il  cri- 
stallino più  o  meno  gialli ,  deve  necessariamente  cambiarla  in 
verdastra.  Questa  colorasione  non  è  adunque,  come  si  è  prete- 
so ,  una  semplice  illusione  ottica  ;  essa  non  scompare  neppure 
dopo  la  morte.  . 

Nella  seconda  parte  di  questa  Memoria ,  che  occupa  più  della 
metà  del  volume,  l'Autore  espone  le  ricerche  storiche  e  filolo- 
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gicht  da  es9o  IsUtiiito  a  fine  di  determinarg  cbc  cosa  tDteiid«- 
iKano  gli  antichi  per  la  proia  giaucos,  e  precisare  chiaramente  io 
stato  della  sdenta  antica  e  moderna  intorno  al  giaaooma.  . 

Nella  storia  delle  scieoxe,  e  spedalmente  in  qnella  delle  acienxe 
naimwli  e  mediche ,  il  linguaggio  tecoioo  è  una  delle  principali 
sorgenti  di  confusione  e  d^incertesse;  le  -parole  finiscono  tem-' 
pre  per  lontanarsi  dal  loro  significato  primitivo  :  ora  si  adoperano 
gii  stessi  termini  per  esprìmere  cose  diverse  ;  ora  si  inventano  ter- 
mini nuovi  per  rappresentare  le  stesse  idee  o  fatti  identici  ;  e  dò 
avvenne  pressamente  del  gbn^oma.  Pertanto  la  prima  cosa,  di 
cai  si  occapò  il  dottor  Sichei^ai  fa  di  stabilire  definitivamente 
il  senso  delie  parole  coli' appoggio  di  molteplid  e  incontrasta- 
bili antorità.  Risalendo  agli  scritti  originali  dd  Gred,  egli  ha 
trovato  che  la  parola  glauco»^  non  significa  già  verde  o  verda- 
stro, come  vogliono  alami  lessicografi ,  e  tatti  i  medid  moder- 
ni, ma  bens)  esprime  sempre  l'idea  del  blea  chiaro*  Insieme 
alle  altre  aatorithi  l'Aatore  avrebbe  potuto  aggiangere  quella 
di  Galeno  (  passim);  à^Jksoauiro  d'Aphrodisea  «  Problemata  *,  Hi 
56,  di  Mekzìo  «  Pe  corporis  bomani  fiibrica  »,  testo  greco,  pob- 
blicato  intero  per  la  prima  volta  da  Cramer  ne'saoi  <  Anecdota 
graeca  »,  Oxford,  Voi.  IH  ;  di  Teofiìo  «  De  corporis  Immani  Cs- 
brica  ».  Risalta  che  questi  Antori  intendevano  per  occhio  glaacO| 
l'occhio  bleu. 

Il  dott  Sichél  dimostra  inoltre  che  il  glaacoma  o  la  glaooosi 
dei  medid  gred,  e  loro  aucoessori  nel  medio  evo,  significa  dò 
che  da  noi  si  chiama  oggi  giorno  caiaratia  ienticoìare^  e  non 
già  quello  stato  patologico  indicato  da  Bristeau  fin  dal  1705', 
e  impropriamente  da  lui  descritto  sotto  il  nome  di  glaucoma. 

Britseau  riguardò  il  glaucoma  per  una  opadtà  del  corpo  vi- 
treo; e  i  snoi  soccessorì  sino  al  1807  gli  fecero  eoo.  A  queste 
epoca  Autenrieih  aprì  una  nuova  strada  fissando  la  sede  di  qoe* 
sta  malattia  nella  coroidea.  Gli  ocalisti  camminarono  sulle  pe- 
date di  Briiseau^  finché  nel  1fi31  Sichel  e  Ctnlfiaci,  sensa  cono- 
scere l'opinione  di  Auunrieih^  riguardarono  contemporaneamente 
la  coroide  come  sede  prìndpale  del  glaucoma;  e  di  più  stabilirono 
che  la  decoloraaione  della  coroidea  e  la  tinte  gialla  del  corpo 
vitreo,  e  non  fgk  la  sua  opacità  verde  sono  la  vera  causa  del- 
l'opacità verdastra  del  fondo  dell' ocdiio  in  questa   malattia.  ^ 
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Piò  taidi,  nai  1 8^7,  ti  doU.  £icAe/  modifioò  qaesta  prima  opinione, 
dimostnodo  ch«  11  oriftaUino  fatto  glailaatro,  oontribaiva  più 
che  il  corpo  vitreo,  •  prodatre  qnesta  tinta  verde. 

L'Aatorè  nelU  oompilaslone  delia  sua  Memoria  non  ha  ri- 
sparmiato stadio  e  fatica,  e  vi  é  rioacito  per  modo  da  soppor- 
tare qaalonqne  eiitica. 

Traitd  da  rammoUissement,  etc.  —  Trattato  sulPam-^ 
mottimeiuo  del  cervello  ;  di  "NL  Dvraho-FabdbIk  -^ 
Parigi,  1843.  Un  Fol  inS.^  di  pag.  SaS  (i). 

Le  malattie  ceiebraii ,  a  malgrado  degU  stadj  fiitti  fin  qui  sono 
ancora  un  argomento  di  medicina  molto  oscuro.  Le  opere  di  ilo- 
stan,  Lalienumdf  e  di  parecchi  altri  Autori  godono  di  ona  me- 
ritate rìpatasione,  ma  l'opera  di  DuramUFardel ^  che  stiamo 
per  &r  conoscere ,  è  fiNse  la  pièi  pregevole  di  tatte ,  epperdÒ 
saviamente  aggiudicata  degna  del  premio  dell'Accademia  di  P  erigi. 

V  opera  è  divisa  in  dne  parti  ;  la  prima  oonoeme  1*  ammol- 
limento acato,  e  l'altra  rammollimento  oronioo. 

Le  osservazioni  anatomiche  dell' ammollimento  acuto  formano 
H  soggetto  del  primo  capitolo  f  trattesi  della  sede  dell' ammol- 
limento) della  consistensa  e  del  colore  del  tessuto  ammollito  , 
dei  cambiamenti  di  forma  che  sobisoe  il  cervello ,  dello  steto 
delle  parti  ammollite  e  di  quello  delie  meningi.  Sopra  dascnno 
di  questi  punti,  l'Autore  entra  in  partloolari  considerasioni,  sulle 
quali  noi  non  d  fermeremo,  trattandosi  di  semplice  deserixiooe 
che  riepilogate  perderebbe  della  sua  Importenaa. 

Il  secondo  capitolo  riguarda  la  consideraslone  su  queste  al- 
terasioni  anatomiche.  L'A.  si  occupa  primieramente|della  conge- 
stione, ne  Indica  i  caratteri,  e  si  trattiene  soprattutto  sulla  con- 
servaslone  della  consistenza  cerebrale  In  quei  punti  ne'  quali  ri- 
siede la  congestione  ;  passa  io  séguito  a  considerare  1* infiltra* 


(1  )  V,  in  questi  Annali  1  precedenti  studi  di  lui  tu  tfiteno  nr- 
gomento  nei  VoL  XCViU,  p.  94 4  i  CF,p.  499  ;  tVI^p.  459  i 
e  Critlyp.  €49. 
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mento  MiigwigiiO)  #  P^fSI^  parecchio  osaef ▼atkml ,  per  iàguie  co- 
noscere tatte  le  gradasiooi.  Secondo  la  mente' dell'Aatore^   qee» 
ato  infiUramento  sanguigno,  il  quale  in  albini  casi  Anraenta  k 
densità  del&a  sostansa   cerebrale ,  e  in  altri  casi  la  diminntsce , 
non  potrebbe  riferirsi  ad  nna  téra  infiammaxione;Stbbene  questa 
infiammasione  può  sopravvenire  entro  ub  certo  lasso  di  tempo , 
e  determinare  in  allora  on  ammoUtaMnto  cerebrale.  Qtaesta  snc* 
cessione    nelle  lesioni,  merita  d'essere  avvertita,  percioccliè  si 
vedrè  in  segoito  eh*  esso  concorda  coi  sintond  osservati  nell'am- 
mollimento acato  che  suole  sopravvenire  tatto  ad  un  tratto. 
Da  ciò  che  si  è  detto  risalta,  che  questo   ammollimento  viene 
riguardato  dai   nostro  Autore  come  una  veim  encefalite  ,  e  a 
tale  proposito  solleva  una  discussione  importante ,  poiché  aap* 
piamo  che  gli  Autori  non  sono  d' accoido  intomo  alla  natura 
di  un  certo  numero  di  ammollimeati. 

Ecco  come  si  etpifane  l'Autore  su  questo  particolare.  «  Una 
alteraaioae  che  incomincia  sempre  da  una  congestione  o  da  itk* 
fittramento  sanguigno,  che  è  carattorinurta  essenaial mente  dai* 
rammollimento,  e  viene  accòmpagtiata  spesso  da  tanwfaaione, 
da  aderenaa,  ecc.,  non  potrebbe  essere  riguardata  altrimenti 
che  una  infiammaaione,  giusta  il  valor»  che  viene  generalmente 
attribuito  a  questa  parola.  Questa  proposiiione  ^  che  mm  po*> 
trebbe  essere ,  a  mio  avviso,  argomento  di  seria  discussionei  ci 
abilita  a  stabilire  la  seguente:  L'  ammollimento  cerebrale  è  una 
malattia  Infiammatoria,  peretocchè  nel  periodo  acuto  offre  il 
complesso  dei  fenomeni  die  earatteriatano  l' infiammasione*  le 
non  intendo  qui  ragionare  deU' ammollimento  preso  come  sino- 
nimo di  dlminasione  di  eonsistenie  delk  polpa  nervosa  f  ma 
bensì  di  quella  malattia  che  è  suta  più  volto  studiata  solio  il 
nome  d'ammollimento  cerebrale,  perché  la  moUesaa  della  so* 
starna  del  cervello  apparve  a  prima  giunta  il  carattere  pravulea»- 
te;  di  queir  ammollimento  éhe  si  manifesta  tu  tutte  le  epmihe 
della  vita ,  ed  è  soprattutto  comune  neU'eté  avansata,  e  ilei 
quale  finalmente  sono  state  fatte  le  prime  descrìuoni  negli  ospfag 
de'  THcchj.  lo  posso  dire  adamfie ,  colla  certesaa  d' essere  in- 
teso :  l' ammollimento  oèrelMiale ,  quello  che  si  osserva  speciol*- 
mente  ne'  veechj ,  è  uha  ^àe^/bkte.  Io  non  eredo  che  si  posia 
ammettere  la   divisione  d*  ammollimento   bianee  •  d' ammolk. 
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llnenlo  tutto  ;  nego  die  poMa  essere  consideralo  oom^  «le  ak- 
tendone  esseniUlmente  legete  el  prograsso  dell*eU|  «caie  ti 
risoluto  delle  dicolesione ,  od  me  lesione  sol  gmerù ,  ecc. ,  e 
ritengo  die  tatti  I  fatti  esposti  In  questo  senso,  Tenno  ripoiteti 
ell*in6emni«iione,  come  spero  di  dimostrare  ». 

In  questo  passo ,  l'Autore  lie  elquento  pveooitOy  poidiè  ciò 
ch'egli  dice^  riguerde  piuttosto  1'  emmollimento  cronico  che 
l' acuto  ;  le  ragioni  cb'  egli  adduce  in  faron  delle  sua  opinione 
sono  tratte  in  generele  dalla  successione  delle  Moni  pelolog^- 
die,  dalla  loro  forma  ed  una  ceri'  epoca  delle  malattia,  e  del 
decorso  dei  sjntomi.  Le  consideraitoni  che  l'Autoie  la  su  que- 
sti diversi  punti  sono  intevessentissime  ;  dispiece  però  ch*^gli 
non  abbia  abbastania  esaminate  une  obìeaione  tntta  dell'esistenan 
di  molti  emmoUimenti  in  un  medesimo  indiTiduo.  Occorre  ii&« 
latti  taWoLta  di  riscontrale  ne'  due  enùsM  del  cerreUo ,  e  ia 
più  punti  di  essi  emIsfiBri ,  de*  noodnoli  di  ammolUoientOi  tutti 
ad  un  medesimo  grado  i  ora,  difficilmente  si  erriTe  a  compre&« 
dera,  come  une  lesione  riferibile  ed  une  Ten  infienunindaBS 
posse  manifestarsi  oosl  dissemineta  in  nn  perenchime,  e  soprattutto 
come  non  si  ebbia  e  scoigera  in  un  sito  el  grado  di  congestio» 
ne ,  in  un  altro  al  grado  d' infilbamento ,  eltrove  e  quello  d' in^ 
flammaaione,  eoe  Nella  polmonite  lobulere,  che  è  l'efibdone  die 
si  potrebbe  pih  legittimamente  essomigUare  e  quelle  in  discor* 
so,  ammesso  che  è  di  natura  in6emmetotia,  si  vede  infatti  che 
l'epatiuaiione  presente  i  suoi  diversi  gradi,  ne* diversi  punti, 
come  si  riscontra  generalmente  in  tutte  le  lesioni  ocganidie. 

Questa  objeiione  merita  perdo  di  essere  meglio  considerata 
de  chi,  el  pari  del  nostro  Antorey  predilige  questo  studio  delltt 
effedoni  cerebrali.   . 

I  casi,  ammftwi  de  elcuni  Autori,  di  ammollimento  acuto  sema 
rossore,  seme  oobramento  gìello ,  e  sensa  suppurasione,  vengono 
impugnali  da  DwwuUFardel  ^  egli  egita  su  questo  ergomento 
una  discussione  di  cui  fiirsmo  eonosoere  in  eltro  luogo  i  ponti 
prindpali. 

Nella  descriiione  dei  sintomi ,  l' Autore  stabilisce  parimenti 
una  divisione  Imporlanle!  distingue  nell'  ammollimento  acuto 
due  forme  prìndpeli,  VapopkUca  e  Vauuaica,  L'epoplelica  si 
suddivide  in  d«e  seiioni:  nell'  una  vestono  dasrifirati  1  essi 
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«Oli  Isfàlappo  rapido  o  isUnUoeo  d«i  siatomi  \  e  nell*  altra  , 
qoeiU  ne*  quali  lo  aviloppo  de*  aintomi  ai  maattfesia  a  gradi  « 
a  gradi:  è  anche  qaesU  una  delle  questioni  più  importanti  che 
appartengono  all' ammolUiBento  cerebratei  la  col  soiniione  inte- 
resaa  moltissimo  il  diagnoatÌGO. 

In  qoei  casi  i  in  fatti  ^  ne*  quali  i  sintomi  st  snlappaao  In 
modo  assai  rapido  ^  o  istantaneo ,  è  iadlijsimo  di  scambiare  la 
malattia  par  nn  insalto  d*  apoplessia,  ed  è  ancora  più  iadle  di 
cadere  iu  errore,  quando  si  presenti  un  caso  della  seconda  spe- 
cie, perciocché  si  vede  qualche  volta  prodursi  1'  apoplessia  nei 
1*  istessa  gaisa*  Non  è  cosà  per  rispetto  alla  forma  atassica  :  in 
tal  caso  i  sintomi  nervosi ,  l' agitaaione  ecc. ,  appartengono  più 
all'ammollimento  del  cervello  che  ali* emorragia  di  esso. 

Dopo  aver  esposta  l'analisi  dei  fatti  sotto  qnesto  rapporto ^ 
l'Autore  cerca  di  valutarli,  e  discnte  sul  valore  dei  sìntomi  e 
della  loro  successione. 

Per  rispetto  all'esordire  Subitaneo  dftUa  malattia,  che  imprima 
all'  ammollimento  cerebrale  la  forma  apopletica,  cisserva  che  in 
molti  casi  1*  esordire  dell*  ammollimento  cerebrale  assomiglia 
perfettamente  a  quello  dell*  apoplessia.  Nnllostante  per  preve^ 
nire  un. obiezione  che  gli  potrebbe  venir  latta  ,  accorda  che  in 
un  certo  numero  di  casi,  l'esordire  dell*  ammollimento  pub  non 
essere  stato  abbastaosa  conosciuto,  e  possono  anche  aver  esistito 
i  sintonsi  precursori  senz*essece  stati  constatati  ;  ma,  che  importa, 
soggiunge  egli,  se  i  primi  fenomeni  conosciuti  sono  evidentemente 
quelli  dell*  apoplessia ,  e  se  dei  sintomi  precursori  se  ne  può 
soltanto  sospcittare  resistenaa?  Non  v'ba  dubbio,  ohe  ne*  casi 
ordinari,  ciò  importa  pooo  pel  diagnoMico,  poiché  non  si  pnò 
fondare  la  propria  opinione  sopra  un  fatto  che  è  impossibile  di 
riconoscere  bastantemente  ;  interessa  però  molto ,  secondo  noi  | 
per  determinare  la  natura  della  malattia  ,0  1*  opera  del  dottor 
Durand-Ff^rdel  ne  somministra  la  prova,  in  quel  modo  venne 
egli  guidato  ad  ammettere  1*  esistenza  di  una  congestione  o  di. 
nn  infiltramento  sanguigno  in  que*  casi  di  sviluppo  istantaneo 
de'  sintomi  morbosi,  se  non  se  per  l' esclusione  di  qne*  prodromi 
che  caratteriasano  un'  altra  altersaione  più  profonda  per  cui  deb* 
beai  ammettere  resistenza  d'una  lesione  istantanea  voftUam /dir» 
1*  accumulamento  del  jftngue  n$l  lessato  cerebrale  ? 
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L*  Autore  avrebbe  dovuto  ricercare  se  vi  era  nello  stato  pre- 
sente o  aeli'anamiiestieo  del  malattia  qualche  eondidoneiiactìooUra 
che  potesse  reuder  ragioae  di  questo  esordire  i^taotaneo  io  certi 
casi,  e  graduale  in  altri*  Questi  fatti  non  l'avrebbero  forse  gui- 
dato a  un  definitivo  risnltameoto  )  ma  per  lo  meno  avrebbero 
tracciata  la  strada  agli  ossenratori  avvenire.  Oonfoasiamo  tutta- 
via ,  che  1*  Autore  ha  singolarmente  modificato  colle  sue  oseer- 
vationi,  r  opinione  ammessa  generalmente;  e  che  si  dotrèqain* 
dinnansi  andare  assai  più  caati  nello  istituire  la  diagnosi  dei- 
rammollimento  e  della  apoplessia  cerebrale. 

Passando  dippoi  alla  valntatioue  numerica  del  latti ,  l'Autore 
ù.  osservare  che  la  forma  apopletica  si  è  presentata  10  volte  so- 
pra 21,  e  12  volte  senza  sintomi  precursori.  Procede  indi  nella  in- 
dagine dei  sintomi,  passando  in  rivista  i  disordini  di  movimento, 
quelli  della  sensibililà,  la  cefalalgia,  le  perturbasioni  delle  6ooltà 
intellettuali,  r  inquietudine,  r  esaltamento,  la  loquadlà,  e  un  dt' 
Urto  (T  aziome,  firequentissinio  nei  vecchj,  al  quale  il  dottor  Prus 
e  l'Autore  attribuiscono  molta  importama.  Esamina  in  seguilo 
attentamente  lo  stato  della  parola,  del  senso,  delU  drcolaxione, 
della  respimsione,  e  della  nutrizione.  Dopo  avere  cosi  esposti  i 
sintomi  in  particolare,  l'Autore  cerca  di  considerarli  in  modo 
generale,  esponendo  successivamente  ciò  che  appartiene  piii  pro- 
priamente alla  congestione  cerebrale  e  alta  encefalite. 

Si  rileva  pertanto  che  l'ordine  tenuto  dall'Autore  nel  corso 
di  quest'opera  è  rigoroso,  ch'egli  non  s'allontana  mal  dall'  os  • 
servazione,  e  che  cerca  nei  fatti  tutto  ciò  che  possono  offrii« 
d'interessante;  con  un  tal  metodo  doveva  necessariamente  otte- 
nere degli  importanti  risnltamenti.  Egli  riusc)  a  rettificate  Iwon 
numero  di  osservazioni  eronee,  ch'eransi  spacciate  fin  qui  siecooie 
frutto  dell'osservazione.  E  per  citarne  soltanto  un  esempio,  ool 
sappiamo  che  LaUemand  asserisce  che  la  oefiilalgia  è  uno  de*  sin- 
tomi piò  cosuntl  dell*  encefalite,  eppure  sopra  67  casi  osservati 
da  Durand-Fardel  la  ce&lalgia  venne  riscontrata  soltanto  1S 
volte.  D*onde  viene,  die' egli,  queSU  diflfttenza?  Dipenderebbe 
ibrse  dalFessere  meno  avanzata  i'etò  de'soggetti  osservali  dal  Lai^ 
Umand\  o  piuttosto  per  le  complicazioni  gravi  pieeststenti  in  nn 
certo  numero  di  essi  ?  Si  vede  adunque  che  l'Autore  non  si 
conlenta  già  di  raccogliere  i  latti,  e  di  enumerarli ,  ma  gli 
mina,  e   gli  analiisa  accuratamente  per  considerarne  il  Tuleie. 
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U  5.*  ttpltolo  è  oMisMftfto  hiticniDentt  al  dlagnoidco,  il  qnalc 
•ffre  esso  pare  d«*  puali  di  questione  assai  Importasti.  Soprat- 
tqtto,  Taatore  lalende  a  rfcereare  i  segni  che  ralgono  a  far  di* 
sHngiiere  l'aDimolliinento  cerebrale  dall'apoplessìa;  e,  sotto  qua* 
laoque  aspetto  egli  riguardi  infatti,  gli  è  Impossibile  di  deter^* 
Binare  in  modo  preciso  il  diagnostico  differenziale  di  queste 
due  affezioni.  «  E  fona,  dic*eglì,  confessarlo  non  senza  rincre- 
scimento, le  tegole  che,  sulla  fede  degli  autori  moderni  sono 
state  ammesse  intomo  ali* ammollimento  e  all'apoplessia,  sono 
per  la  più  parte  immaginarie  o  per  lo  meno  non  sono  appli- 
cabili nel  maggior  numero  de*  casi.  Molteplici  fiitti  dimostrano 
tnttòifit  che  Invece  di  fiire  degli  Inutili  tentativi  per  distinguere 
delle  forme  sintomatiche  affitto  Identicfae,  varrebbe  meglio  timon* 
tare  alla  loro  origine,  ammetterne  la  loro  identit^i,  per  studiarne  la 
ragione,  e  procurare  di  giungere  a  miglior  scopo  nel  campo  delia 
patogenia,  che  non  è  possibile  di  riuscire  in  quello  del  diagno- 
stico; dò  è  quanto  ho  di  già  avvertito,  nel  dimostrare  chel  sintomi 
del. esordire  dell'ammollimento  appartengono  alla  congestione, 
cioè,  a  fenomeni  che  possono  simulare  l'apoplessb.  In  causa  della 
compressione  che  esercita  indistintamente  il  sangue  che  si  rac- 
coglie nell'interno,  o  fuori  dei  vasi  ». 

Torna  qui  acconcio  il  ripetete,  che  Sarebbe  molto  utile  di  in- 
dagare, con  maggior  diligente  che  non  si  è  fiitto  sin  qui,  quali 
sieno  le  circostanze  perchè,  secondo  il  nostro  Autore,  una  sola 
e  medesima  eansa,  la  coogestioDe,  può  essere  seguita  da  lesioni 
si  diffeceoll.  Si  potrebbe  forse  con  ciò  arrivare  a  un  diagnastiou 
più  preciso,  ancorché  ia  fetto  1  simomi  della  maUtUa  fosaer  so- 
miglunti. 

Per  ciò  che  risgnarda  l' ammolUneiito  cronioo,  l'Autore  dl* 
Itingae  tre  periodi:  Al  1.^  da  il  nome  di  ammollimento  allo  stato 
polposo^  non  diaooataodosi  gmn  fette  dull'ammoUimento  acuto,  su 
auin  se  per  la  oianaauMi  del  rossore  ;  nel  2.^  distnigae  due  statly 
che  SODO  le  pUcche  gialle  diUe  dicOBvoluzioolye  l'ufiltnamota 
cellulosu  ;  il  3.^  periodo  è  eamtleifeaBlo  duUt  nomparaa  dell» 
polpa  unuuolita. 

L'Aotort  passa  in  rivista  queste  dtvurse  ferme^  esponendo  eoa 
iaolu  diUgeosÉ  luAo  ciò  ch'esse  ptesentano  d'intewasautet  Vienu 
in  seguito  rammolKmento  Uteajte,  efaeildott.  Fardethm  riscffat 
Irato  più  volte,  e  ne  cita  molti  esempi  di  difersl  autori. 
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.  li  capitola  OS  ^  imo  de*  più  interessanti,  impeidoocliè  tratte 
della  carabilità  e  dei  mezii  di  gnarìgione.  L'Astore  ha  raccolti 
parecchi  casi  ne'  quali  tutto  concorre  a  provare  la  possibilità  di 
quest'esito  favorevole;  egli  ha  osservato  in  un  certo  nomerò  di. 
soggetti,  talora  uu  indurimento  paraiale  del  cervello,  quando  noa. 
perdita  di  sostanza,  od  una  cicatrice.  Per  rispetto  a  questi  fatti, 
bisogna  confessare  che  il  diagnostico  non  è  fondato  che  sopra 
congetture  più  o  meno  probabili  ;  e  dò  si  rileva  dall'opera  istessa 
dell'Autore,  ove  parla  della  somma  difiooltà  di  distinguere  ram* 
mollimento  acuto  della  apoplessia. 

Nel  capitolo  risgnardante  la  natura  dell'ammollimento,  l'Autore 
passa  in  rivista  lo  principali  opinioni^e  coo^hiode,  come  si  può 
iacilmenle  supporre,  essere  questa  malattia  di  natura  infiammatoria. 

Finalmente,  il  trattamento,  appoggiato  sui  fatti  che  abbiamo 
di  già  enunciati,  e  sopra  altri  ch'egli  vi  ha  aggiunti,  dev'essere 
secondo  l'Autore,  diretto  principalmente  contro  le  congestioni 
replicate,  che  determinano  l'ammollimento.  Così  le  emissioni  san- 
guigne, e.i  rimedj  purgativi,  allo  scopo  derivativo,  ne  coatitù-^. 
soono  la  base. 

L!  Autore  termina  coq  alcune  oonsideraaioni  sull'ammollimento 
cerebrale  dei  bambini,  ricavate  dall'  opera  recente  di  JiiUUt  e 
Barthez^  le  quali  saranno  fatte  conoscere  nel  sunto  che  dare* 
mo  di  quest'  opera,  a  Sulle  malattie  dei  bambini  ». 


Gira  dei  coaliti  diftuosi  delle  fratuire^  del  don,  Gioboio  Noft- 
US,  chirurgo  delt  otpitale  di  Penwilvama.  —  Le  deformità  che 
conseguitano  alle  fratture  mal  commesse,  vengono  d'ordinario 
trascurate ,  dice  Norris  ,*  furono  però  consigliate  diverse  openi- 
xioni,  che  è  bene  di  richiamare  alla  memoria  dei  chirurghi»  e 
delle  quali  non  sarà  forse  inutile  di  riferire  qualche  caso  di 
buon  successo.  Tre  sorta  di  messi  sono  stati  proposti  per  rime- 
diare ai  calli  difislAosi  :  -«•  1  .^  La  compreenane  e  Veewmam,  Le 
indagini  di  Duhamel^  Brofchet,  Dupuytren^  ed  altri,  hanno  di- 
mostrato la  possibilità  di  raddriiaare  le  membra  deformi ,  tras- 
corso un  certo  tempo  dalla  frattura,  col  mezzo  deirestensìone  e 
•ontro-estensione  combinate  colla  compressione  sul  luogo  firattu- 
ntOi  Questo  metodo  può  essere  impiegato  soltanto  nei  casi  né^ 
qnutt  il  callo  non  ha  ancora  acquistato  oiui  troppo  forte  Bolidi- 
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tìi.  DypufOtn  ha  stabilito,  come  termiae  medio,  sessanta  giorht. 
La  compressione  paò  esser  fatta  con  ana  m  acchina ,  come  nel 
caso  riferito  da  Desgranget  nelle  a  Transactions  de  la  Sodété 
medicale  de  Lyon  »:  trattavasi  d*ana  donna,  che,  mal  carata  da 
ana  frattura  alla  gamba,  camtainava  sul  margine  esterno  del  pie- 
de. Desgrangei  ne  intraprese  la  cara  con  ana  macchina  la  quale 
esereitava  una  compressione  assai  nniforme  sa  1  l'angolo  sagUente 
delia  frattura.  La  gamba  acquistò  per  tal  modo  la  sua  direaione 
naturale. 

2.^  Rottura  del  callo.  -^  I  chirurghi  antichi  raccomandavano  là 
rottura  del  callo  coi  colpi  di  martello,  o  con  -altri  messi  consi- 
miii,  avvertendo  di  coprire  l'arto  onde  evitare  la  lesione  delle 
parti  molli.  Rhazet  ha  latto  osservare  ch^era  facile  con  questo 
meuodi  rompere  l'osso  in  tutt'altro  luogo  fuori  di  quello  frattorato. 
Hafy-Ahhas^  riporta  il  fatto  di  un  vecchio  che  mor)  in  consegoenta 
dell'operazione.  Norris  fa  conoscere  le  obbiezioni  mosse  contro  que- 
sta pratica  da  Pareo^  Fabrido  lìdano^  Morga^  e  quelle  par- 
Hcolarmente  di  Oesttrìen.  lì  quale,  imitando  sino  a  on  certo  punto 
l'esempio  di  Pumuaoij  opera  la  rottura  del  callo  con  nna  mao* 
china  consistente  soprattutto  in  un  cuscino  che  si  fii  abbassare 
gradatamente  per  mezzo  di  una  vite,  sulla  convessitli  del  callo. 
Le  osservaai<Hii  riportate  da  Oesterlen  dimostrano  che  al  terzo  o 
al  quarto  mese,  il  callo  può  rompersi  senza  perìcolo  e  die  a  que- 
st'epoca il  luogo  frattorato  ha  maggior  tendenza  a  rompersi  di 
tutto  II  resto  dell'osso. 

Importava  di  sapere  qual  grado  di  forza  fosse  necessario  per 
ottenere  la  rottura  del  callo,  e  Jaequemin  arrivò  colle  sue  espe- 
rienze a  stabilire  che  dal  56  al  59  giorno,  epoca  in  cui  si  levano 
conuoemente  gli  apparecchi,  il  callo  può  eedere  alla  pressione 
determinata  da  on  peso  di  56  libbre.  D'altronde  Bosth  ed  Oeiterlem 
avevano  già  dimostrato,  che  per  rompere  an  catto  recente  abbi- 
sognava una  forza  molto  minore  che  non  occorre  per  fratturare 
nn  osso  sano.  Norris  ammette,  con  Richter  e  Dupujrtreu^  doversi 
disporre  il  callo  a  rompersi,  sovrapponendovi  per  alcuni  giórni 
sostanze  ammollienti,  e  coi  bagni,  e  colia  docda.  L'Autore  è  d'opi- 
nione altresì  doversi  praticare  la  rottura  del  callo  soltanto  nei 
casi  di  deformità  angolare,  perciocché  se  l'accorciamento  dipende 
da  ao  tonsiderevole  accavallamento  dei  frammenti,  la  rottura  del 
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fillo  riesca  sempre  plb  difQàk;  e  d'altronde  il  coalito  non  po« 
Crebbe  effettuarsi  convementenente,  essendoché  la  soperfide  della 
estremità  dei  dne  Irammeuti;  è  di?eData  liscia  e  arrotondata. 

Finalmente  Ifonrit  ò  d'avviso^  che  la  rottara  del  callo  eseguita 
colla  mano  o  colla  macchina  d'  Oeturìen  non  presenta  gli  in- 
confenienti  del  metodo  degli  antichi.  E  in  prova  della  soa  aa» 
senione  dta  le  ossenraiìoni  di  Jacquemin^  oltre  tre  fatti  più  re» 
centi  ancorai  pnbblicati  da  Pfluiger^  ne*  qoaii  risalta  che  una 
frattura  alla  gamba  e  dne  alla  coscia  acquistaronO|  mediante  la 
ffottora  del  callo^  una  diredone  più  regolare. 

3.^  La  ritegaUira,  -^  Quando  non  si  possa  ottenere  la  roC- 
Inra  del  callo ,  per  essere  di  troppo  antico  o  per  la  soa  toTerchia 
•oliditàf  fi  potrà  praticare  la  lisegatara.  Uno  dei  primi  esempj 
di  questa  operaaione,  ù  ha  nel  famoso  gesuita  Ignatio  di  Lojola 
al  quale  Tenne  riaegata  una  ponione  del  femore  per  essergliai 
male  conioUdato  qnest'  osso.  NonÌM  rtcbiama  inoltre  i  latti  di 
risegatura  per  casi  consimilii  pubblicati  da  fFassér/khr  nel  1  SI 6^ 
da  JUeeké  nel  1827,  da  Ciémoi  nel  1834.  lu  tutti  questi  casi 
Tenne  segato  11  callo,  e  risegata  la  sua  parte  più  irregolare ,  o 
•ni  frammento  superiore  o  sull'inferiore.  In  un  caso,  Wturm  ha 
esportato  un  frammento  cnneiforme  di  tibia,  ha  retto  caHa  mano 
il  rimanente  del  callo,  e  collocalo  l'arto  io  un  apposito  appa- 
teccbio, 

IVbrrw,  aggiunge  a  questi  fatti,  parecchi  altri  pubblicati  da 
Parry^  Portai^  Sievau^  Barione  Jlcock,  ne*  quali  si  ottenne  un 
felicissimo  risultato.  L'Autore  d  lascia  però  ancora  a  sapere»  ìb 
in  questi  cari  la  risegatura  sia  sempre  stata  eseguita  per  tuUo  lo 
spessore  dell'osso,  oppure  se  ad  esempio  di  Riècke.  CiÀmt  e  fFar» 
ren ,  Tenne  leTato  una  parte  di  questo  spessore,  e  congiunta  in 
seguito  la  rottura  coll'esdsiene.  Laitgier  h»  stabiKlo  akilto  bene 
questa  distintione  nella  sua  belU  tesi  (1841)  della  quale  sembra 
die  iVbmj  siasi  valso  moltissimo  pd  suoi  particolari  storiò.  — - 
(Jieh.  gim.  de  méd.,  Juilliet  1845;  dal  Thm  AmricmmJounmi 
of  the  medicai  iciemoe^  octoftter  1842). 


Como  di  cauratta  nera  ;    del  dottor  Magri.  —  L' Autore  resa 
conto  air  Accademia  delle   sciente  di  Parigi  (seduta   29  maggi» 
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184S  )  di  aver  arnt»  occaiione  di  oaserTare  un  caso  di  cataratta 
nera  io  una  persona  che  si  credeva  affetta  da  amaarosi.  La  dia- 
gnosi venne  stabilita  col  metodo  proposto  da  &iiifOii  conaistentio 
nei  porre  davanti  ali*  occhio  una  candela ,  iu  modo  da  £ir  rifletè 
tere  la   luce  sulla   cornea ,  e   sulle  due  focde  del  cristallino* 
Quando  la  lente  cristallina  è  sana,  si  rappresenta  l*immagiiie 
della  candela  come  fossero  tre  ,  due  pel  suo    verso   diritto   ed 
una  capovolta:   questa  vien  prodotta  dalla  riflessione  sulla  sa« 
per6cìe   posteriore  del  cristallino  |  che  fa  Toffisio  di    specchio 
concavo.  Quando  la  lente  cristallina  è  opaca,  •   la  capsula  sa- 
na, manca  1* immagine  capovolta:  se  poi  anche  la  capsula  è  af- 
fetta ,  non  si  può  più  percepire  l' immagine  dritta  profonda.  Il 
dott.  Magne ^  avendo  nel  caso  in  discorso,  veduto  soltanto  i'im* 
magine  dritta  superficiale  e  brillante,  dichiarò  che  vi  esisteva  una 
cateratta  nera ,  interessante  il  cristallino  e  la  capsula.  —  L!  ape« 
raiione  confermò  pienamente  la  diagnosi:  lacerata  la  capsula  si 
potò  vedere  il  cristallino  colorato  in  nero,  e  de* lembi  membra- 
nosi della  medesima  tinta.  —  (Gdmco-ivso  dkWAiXatkmia  deiU 
sdirne  ). 


FiMsaojie  deik  viUosiià  intestinali  ;  di  GsoBT  e  Dilatord.  — 
Dalle  loro  ricerche  comunicate  ali*  Accademia   delle   scienze  di 
Parigi  (seduta   5  giugno  1843)  consta  che  le  villosità    degli  in« 
testini  sono  coperte   da    due  qualità  distinte  di  epitelio  :  l'nna, 
descritta  da  Henle^  e  da  Flourens  nella  sua  opera  «  Sulla  strut* 
tuta  delle  membrane  mucose  » ,  è  stata  recentemente  designata 
da  Lacauchie  col  nome  di  sostanza  organica  spongiosa  delle 
villositò;  r  altra  non  per  anco    descritta  dagli  anatomici ,  viene 
chiamata  dagli  Autori  epitelium  capitatum  0  a  testa  :  qnest*  ul- 
tima specie ,  pth  lunga  della  prima ,   ò  sparsa  suHa  superficie 
4eU6  viUosilò,  e  a  distance  simmetriche.  Ogni  cellula  d*epitelio 
è  provveduta  d'una  cavitìi ,    di  cui  l'orificio  estemo  è  qualche 
volta  aperto,  e  talvolta  piò  o  meno  perfettamente  chiuso.  Sulla 
superficie  degli  epitelii  esistono  dei  corpi  libratili  destinati  ppo* 
babilmentt   a  spostare  il  chilo    brutto   venuto  in  Contatto  ton 
essi:  inferiormente  la  villosità  è  composta  d'uno  Strato  vasco- 
loso e  fibrillare,  e  internamente  d'  un  vuo  o  canale  chilifero 
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Ecco  in  qiaal  modo  fonsloDaoo  qoefte  ctirena  parti:  il  cbìto 
che  fi   tomoML  oeiio   stomaco   e  neii' iotestiuo  per   la   reaùune 
del  succbi  sogli  alimenti ,  esiste  dapprima  allo  stato  bruuo^  ri* 
fitTOto  sotto  qaesta  forma  nell'orifìcio  aperto  delle  eellnle  del- 
l' epitelio ,   cola  viene  diviso ,  atteaoato   e   convertito   in  clillo 
poro  e  omogeneo  ;  questi  penetra  solo  neii'  apertura  profonda  o 
stretta  colla  qoale  queste  medesime  cellule  comunicano  col  vaso 
cfailiftro  unico,  situato  nel  centro  di  ciascuna  villosità,  mentro 
b  ponione  dei  chilo   brutto   che  ha  resistito   all'  attennadontt 
viene  rimandata  fuori;  in  pari  tempo   le   pareti  delle  celiale 
dell'epitelio  s*  imbevono  delle  sostarne  disciolte,  contenute  neliu 
pasta  chifflosa,  e  le  fanno  pervenire   direttamente  nei  canale 
chilifero,  e  per  endosmosi   nei  vasi   sanguigni  che  droondano 
quest*  nltioa  I  movimenti  vibratili  d' indioaxioae  laterale  delle 
▼iliosilà  le  mettono  continuamente  in  rap|)orto  col  nuovo  chilo 
brutto ,  e  quelli  di  racoorciamento  ritirando  il  sangue  e  il  cbift» 
yrificalo,  lo  diriggono  verso  le  glandolo  linfatiche,  die  devono 
attraversare  per  subirvi  una  nuova  elaborazione.   11  chilo  delle 
cellule  dell'epitelio  ha  i  caratteri  fisid  d*ua  corpo  grasso,  di- 
viso fai  globuli  da  0,01  a  0/X)i  di  millimetro,   tanto  negli 
bivori,  come  nei  carnivori.  Il  chilo  purificato  raccolto  nei 
i^fSeri  che  escono  dal  tubo  digerente,  cooUene  delle  molecole  pic- 
colissime |  tenui,  sospese  in  i^n  liquido  salino ,  albumiooaO| 
spontaneamente  coagulabile;  le  molecole  sono  anch'esse  costi* 
tolte  da  materia  grassa  contenuta  in  uu  involucro  albumitioso; 
miste  a  globuli  di  linfa  comune ,  che  a  torto  vennero  risgoar* 
dati  per  globuli  del  chilo  (It^i), 


Del  valore  siniomadco  delle  ukenuioni  del  collo  dell  «lem  ; 
del  doti,  L.G0SSELIN  (£f iracio).— La  maggior  parte  degli  Autori 
moderni  riguarda  T  ulceraaione  (non  sifilitica)  del  colio  dell'Ote- 
ro,  come  una  malattia  essenziale;  il  dott  GosM/m  al  contrario, 
è  d'avviso  che  l' ulcerazione  del  collo  non  è  che  una  delle  tante 
forme  morbose  che  accompagna  la  infiammazione  cronica  del* 
l'utero,  e  costituisce  perdo  una  malattia  secondaria  di  bea  poca 
o  nessuna  importanza. 

Per  giungere  a  questo  risultato,  egli  ha  dovuto   istituire  on 
«•me  eomparativo  dd  segoenti  ietti,  distinti  in  tre  ordini  : 
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1  .*  qMÌli  nei  quali  1*  utcerasiooe  esttteTa  «ola ,  doè  aeoM  Càm 
farro  ateriao,  uè  ingorgo;  2.^  quelli  ne'  quali  il  catarro  atcrioo 
esisteva  con  o  seasa  ingorgo,  ma  mancava  roloeraaione;  3»^  final* 
mente  quelli  ne*  quali  vi  aveva  contemporaneamente  alceraaio* 
ne,  catarro  e  ingorgo. 

Quanto  a  quelli  del  1.^  ordine,  riagnardanti  doè  V ulcera» 
mone  sempUce^  l'Autore  asserisce  che  è  molto  rara,  e  si  mani- 
festa solamente"  nel  corso  della  vaginite;  un  fatto  poi  che  di* 
mostca  non  avere  desse  che  un  valore  secondario,  si  è  U  ve* 
dere  che  in  tatti  questi  casi ,  1'  ulceraxione  guarisce  a  misura 
che  la  Vaginite  essa  pure  scompare  o  anche  soltanto  diminuisce. 
Fa  rimarcave  inoltre  che  siffiBitte  ulcerazioni  semplici  sono  state 
credute  molto  più  frequenti  che  non  sono ,  per  una  inesatteaie 
di  osservasioni  :  chi  non  Sa  in  fatto  che  l' ulceracene  esaminata 
bene  trovasi  ricoperta  d' uno  ctrato  più  o  meno  denso  di  ma* 
co?  (catarro)  e  d'onde  proviene  desso,  se  non  dalla  snperfide 
Interna  mucosa  delF  utero  infiammata  ? 

2.'*  Catarro  aurino  semplice ,  cioè  senza  ingorgo,  e  sopmtlntto 
senta  ntcerasione.  L'Autore  crede  necessario  di  stabilire,  per 
maggiore  schianmento,  una  distinzione  fra  il  catarro  uterino  • 
la  èsucorrea.  Chiama  leucorrea  t^  fiori  bianchi  Iqueilo  scolo  di 
materia  mucosa,  liquida,  trasparente,  non  molto  viscida,  la  quale 
d'Svesi  riguardare  soltanto  come  una  semplice  annientata  sacro» 
lAone  normale,  senza  alcuna  condizione  infiammatoria;  ed  ap* 
plica  invece  il  nome  di  catarro  uterino  a  quello  scolo  bianca* 
stro  o  giallastro,  denso,  viscoso ,  che  si  la  sempreppin  abbon* 
dante ,  ed  è  il  prodotto  d'  una  infiammazione  della  membrana 
intema  dell'  utero.  Gii  Autori  danno  a  questa  secrezione  il  nome 
di  muoo^pus;  ma  è  egli  ben  certo  che  vi  abbia  realmente  ai* 
scela  di  muco  e  di  pus?  o  è  piuttosto  nna  semplice  modifica* 
eazione  della  secrezione  dello  stesso  muco?  Comunque  sia  la 
cosa  I  il  catarro  uterino ,  così  conosciuto  pnò  esistere  solo  senaa 
ingorgo  né  ulcerazione  del  collo;  esso  viene  determinato  da  di* 
verse  eause  ;  soprattutto  dalla  biennorragia,  per  diffusione  di  fio* 
gosi ,  é  costituisce  in  allora  ciò  che  Gibert  ha  chiamalo  bleuor» 
ragia  uterina. 

Seguita  a  queste  considerazioni ,  il  quadro  dei  sintomi ,  il  quale 
è  a  Un  di  presso  quello  descritto  da  Mélier,  L'Autore  fa  rimar* 
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care  tofWBttatto  on  fieaomeao  importante ,  ed  è  che  negli  am- 
ntaUti  affetti  da  catarro  nterino  templicei  la  pressione  snlla  su- 
perficie del  colio  riesce  dobrosa,  mentre  nei  casi  di  nlceranio  - 
uè,  lo  è  molto  meno  di  qoello  che  a  prima  gianta  parrebbe 
dover  essere.  Un  altro  fenomeno  non  meno  impor tante  «  si  è  U 
tendensa  che  ha  la  flogosi  della  membrana  intema  dell'utero 
a  diventar  cronica  \  non  •ard>i>e  egli  da  attribuirsi  a  questa  ór* 
costanaa,  amiche  alla  ulcerazione,  la  lunga  durata  della  malat- 
tia ,  in  que*  casi  ne*  quali  questa  ulcerazione  esiste  contempora- 
neamente. 

3.^  Catarro  muriao^  c/m  ukenaione  «  ingonfo  del  coUo,  — 
Questi  oaai|  senta  confronto  più  frequenti  degli  altri  due,  si 
considerano  generalmente  sotto  i  1  nome  di  idcerazioni  del  colio , 
epperaioechè  si  fa  poco  conto  dello  scolo  mucoso  purulento  che 
li  accompagna,  e  si  limita  soltanto  ali* esame  dello  stato  este* 
teriore  del  collo*  L'Autore  li  riguarda  invece  come  indicanti  una 
mellite  cronica,  ed  è  questa,  secondo  lui,  la  parte  principale 
della  malattia. 

A  dimostrare  l' assunto ,  egli  comincia  a  far  osservare  che  il 
catarro  nterino  si  riscontra  soltanto  nelle  donne  che  hanno  figlia* 
lo;  principalmente  poi  in  quelle  ch'ebbero  un  parto  laborioso  ; 
e  più  spesso  in  seguito  all'  aborto.  Si  sa  che  1*  aborto  dipende 
per  lo  più  da  una  speciale  modificazione  della  membrana  in- 
terna dell'  utero ,  e  questa  istessa  membrana  è  pure  la  sede  dì 
quello  stato  di  congestione  che  determina  la  secrezione  dei  lo- 
chj;  se  pertanto,  questo  stato  di  congestione  della  membrana 
mucosa  soverchia  i  limìtì,  non  larderà  a  diventare  infiammato- 
rio, e  si  propagherìi  in  seguito  al  collo  ed  al  corpo  istesso  del* 
l' utero  f  egli  è  nolo  altresì  che  di  tutte  le  parti  che  compongono 
l'utero,  la  sua  membrana  mucosa  deve  infiammarsi  a  preférensa 
delle  altre  parti,  che  sono  costitute  da  tessuto  muscolare.  Se 
adunque  l'aborto,  od  il  parto  laborioso  determinano  la  metrito 
cronica  con  ulcerazione,  si  avrii  già  un  criterio  sufficiente  per 
giudicare  che  la  flogosi  della  membrana  intema  àrW  utero  è  la 
sede  principale  della  malattia  in  discorso. 

Il  contatto  dei  corpi  estemi  snlla  ulcerazione ,  non  suole  de- 
terminare dolore,  a  meno  che  vi  si  eserciti  una  pressione  straor- 
dinaria ;  è  difficile  perciò  di  riconoscere  solamente  col  titlo  l'esi- 
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steoM  jii  aa*  nlceranioue ,  ma  a  noi  basta  qnesU  iofébsibilità 
dei  collo  ulcerato,  perchè  si  riguardi  i' ulcera sioue  come  cosa 
di  poca  importansi.  L* Autore  opina  che  U  dolore  determinato 
dalla  pressione  sul  collo ,  abbia  origine  dalla  superficie  intema 
dell'utero,  siccome  lo  stesso  avviene  in  quelle  donne  che  si  la- 
gnano di  sofferenze  neiratto  del  coito;  egli  l'attribuisce,  non 
già  al  contatto  del  pene  sulla  superficie  del  collo,  perciocché 
anche  il  contatto  di  tutt'altro  corpo  dovrebbe  riescire  egualmente 
doloroso,  ma  piuttosto  allo  stato  di  orgasmo  e  di  eccitamento 
di  cui  si  fa  centro  tutto  l'utero  nell'atto  del  coito  stesso. 

L'Autore  riconosce  parimenti  nel  modo  di  manifestarsi  della 
malattia  In  discorso ,  un  altro  criterio  per  giù  di  care  del  nessun 
valore  della  ulceratione  ;  osserva  infatti  che  vi  ha,  per  primo, 
r  infiammatone  della  membrana  intiirna  dell*  utero  con  scolo  di 
materia  biancastra,  viscosa,  indi  l'kritazione  ai  propaga  al  tes* 
auto  del  collo,  ed  anche  del  corpo,  e  l'  ulcerazione  compare 
per  l'ultima.  L'Autore  riporta  un  caso  nel  quale  gli  è  riuscito 
di  poter  seguire  tutte  le  fasi  di  questa  malattia  coli'  ordine  su- 
indicato. 

Passa  in  seguito  a  considerare  in  quel  modo  si  formi  l' nlca- 
razione  ;  sebbene  ciò  riesca  difficile  per  la  sede  troppo  nascosta 
del  male,  l'Autore  asserisce  di  aver  talvolta  veduto  comparire 
sulla  superficie  del  collo  di  già  gonfio,  dei  punti  rossi  in  forma 
di  pappule ,  i  quali  si  ingrossavano ,  si  univano  fn  di  loro ,  e 
costituivano  una  superficie  più  o  meno  estesamente  ulcerate. 
Altre  volte  l'ulcerazione  incomincia  da  un  punto  e  si  estende 
dal  centro  alla  periferia. 

La  parola  ulcerazione,  esprimendo  una  alterazione  profonda 
dei  tessuti ,  non  sembra  la  più  conveniente  ad  indicare  la  ma* 
lattia  in  discorso ,  la  quale  invece  consiste  soltanto  nella  distra* 
zione  della  mucosa  sottilissima  che  ricopre  il  collo  uterino;  i 
termini  quindi  di  eauUxrazione  o  escoriajuone  parrebbero  i  più 
appropriati ,  ma  l'Autore  preferisce  quello  di  ukerazione  il  coi 
significato  è  inteso  da  tatti. 

Considerando  per  ultimo  i  risultamenti  del  trattamento  cura» 
tivo,  il  dottor  Gostelin  ha  dovuto  persuadersi  colla  scorta  del 
fatti,  che  nessun  metodo  ha  corrisposto,  ogni  qual  volta  venne 
esso   impiegato   soltanto  a  curare  l' ulceratione   come  malattia 
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principale  ;  ed  asserisce  che  non  si  arriverh  mai  ad  ottenere  ana 
Tera  guarigioae  completa  se  non  se  soddisfacendo  alia  indicazione 
prima  I  quella  di  combattere  soprattatto  T  ingorgo  e  il  catarro 
uterino.  Emerge  da  qaesta  proposiriune  quale  debba  essere  il 
metodo  di  cara  pia  appropriato  ;  dichiara  inefficace  la  pratica 
delia  caateriuaaione  da  talani  esdosivamente  impiegata  conilo 
questa  afleilooe  f  ed  opina  dorersi  riservare  soltanto  in  qne*  casi 
ne*  quali  l'alceraaione  è  coperta  da  bitonoli  pih  o  meno  sa* 
glienti;  in  allora  la  canterizsazione  leggiera  col  mezzo  del  ni- 
trato addo  di  mercorìo  o  col  nitrato  d'argento,  prodnce  l'ap- 
ptenamenlo  di  questi  bitorzoli,  e  serve  a  favorirne  la  dcatrìzaa» 
alone. 

Le  Infezioni  consigliate  da  Melier  nel  catarro  uterino,  non 
temo  esenti  anch*  esse  da  inconvenienti ,  quali  sono  la  possi- 
bilità che  il  liquido  Incettato  passi  nelle  trombe  e  nella  esca- 
^reiione  della  pelvi,  e  quando  pure  si  volesse  ammettere  col 
dbtt.  f^idai  che  gli  accidenti  prodotti  da  queste  injezioni,  sieno 
•amplioemente  nervosi,  il  nostro  Autore,  U  riguarda  non  ostante 
abbastanza  pericolosi,  per  doverle  escludere  |  quantunque  un  tal 
mezzo  sembri  sotto  diversi  rapporti  il  più  rasionale  per  la  cor» 
del  catarro  uterino. 

Da  tutto  quanto  si  è  detto ,  si  rileva  adunque  che  il  valore 
«iolomatioo  delle  ulcerazioni  del  collo  dell*  utero  |  è  quasi  nullo. 
liU  presenza  dell'ulcerazione,  indica,  se  si  vuole,  la  metrita 
«Tonica  con  tutti  i  suoi  elementi;  ma  non  determina  alcun  ac* 
ddente  speciale  ;  coom  non  merita  quasi  mal  11  nome  di  malat- 
tia, ed  è  ben  raro  che  richiegga  i  soccorsi  della  terapeutica. 

Venendo  alle  ulcerazioni  sifilitiche,  non  v*ha  dubbio  che 
ì*  ulcere  (  chancre)  può  svilupparsi  sul  collo  dell'  utero.  In  que- 
sto caso  l'ulcerazione  ha  sommo  valore;  e  se  in  seguito,  come 
può  darsi ,  si  manifesta  il  catarro  uterino,  V  ulcerazione  richiede 
cioDullanieno  una  cura  speciale.  Riguardo  alle  ulcerazioni  sifi- 
liticlie  del  collo  dell'  utero  vuoisi  osservare  che  esse  si  presen- 
tano ai  primi  giorni  co'  caratteri  dell' ulcere  (  cAoncrv  ),  rotonde, 
«margini  tagliati  a  picco,  con  fondo  grigiastro:  passati  alcuni  giorni 
mutano  d' aspetto ,  e  presenUno  i  caratteri  delle  ulcerazioni  non 
sifilitiche  colle  quali  è  facile  vadan  scambiate.  L'Autore  ebbe 
due  oeoBsioni  di  osservare  questo  fatto,  insidioso,  tn  una,  tratu- 
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vasi  di  doni»  là  quale  esaminata  collo  specplo  died9  •  vedere 
an*  ulcere  co'  caratteri  sopraaotati.  Ad  assicurarsi  meglio,  si 
inoculò  nella  coscia  un  po^  deli*  umore  raccolto  con  filaecica 
dalla  superficie  di  essa ,  e  uscirono  tre  pustole  dalle  tre  pan* 
ture.  Esaminata  alcuni  giorni  dopo  quell'ulcere ,  senxa  che  le 
si  fosse  applicato  rimedio ,  si  trovò  mutata  di  aspetto  e  tale  da 
presentar  nulla  che  la  facesse  distinguere  dalle  ulcerazioni  co* 
moni.  Sensa  quel  primo  esame  sarebbesi  creduta  df  indole  inno- 
cente. —  La  stessa  osservazione  venne  fatta  in  un  altro  caso. 

Bisnita  da  ciò  la  necessità  di  ammettere  che  anche  senza  roe^ 
dicazione  di  sorta  le  nlcerasioni  sifilitiche  dei  collo  uterino  pos^ 
sono  vestire  la  forma  delle  ulcerazioni  comuni;  e  che  quindi 
mal  si  può  fidarsi  dell'  aspetto  di  esse  ulcerazioni  per  determi- 
narne la  natura,  ma  debbonsi  considerare  eziandio  1  sintomi  an« 
tecedeoti  e  le  concomitanti  lesioni  di  quelle  nlcerasioni,  per  non 
incorrere  in  errore.  —  {Jrch.  gén.  de  médéc.  y}mn  1843). 


Sopra  alcune  alterazioni  <UUa  vetcica  in  indii^idui  che  me* 
combettero  al  tifo  ;  del  doU,  J.  CoSSY.  —  La  vescica  è  forse  mo 
degli  organi  deireoonomia  animale,  che,  nell'afiezione  tiioidea,  ri* 
Scontrasi  più  spesso  allo  stato  normale.  In  fatti,  sopra  i22  em* 
topsie  raccolte  dalle  Cliniche  di  Andral^Chomel^  elMuie^  ini 2 
casi  soltanto  la  vescica  presentò  lievissime  alterazioni,  consistenti 

Eer  lo  più  in  sempiici  cambiamenti  di  colorazione  della  menn* 
rana  mucosa.  Riitiet  e  Banhezy  ì  quali  studiarono  di  proposito 
siffatta  malattia  nei  bambini,  asseriscono  pure  d'aver  trovato  quali 
sempre  la  vescica  in  istato  normale. 

Nello  spazio  di  5  mesi,  dal  1.^  gennaio  al  1.*  giugno  1843| 
vennero  accolti  SO  ammalati  di  tifo,  all'ospitale  Beaujon,  nella 
«ala  diretta  dal  dott.  LotàSf  cioè,  7  uomini  e  23  donne;  ne mo^ 
rirono  11  ;  1  uomo,  e  10  donne:  e  alla  sezione^  la  vescica,  esa- 
minata con  tutta  diligenza,  ha  presentato  in  6  casi,  alterazioni 
pia  o  meno  gravi,  per  lo  più  di  natura  gangrenosa.  Questi  fatti 
vennero  raccolti  dai  dott.  Cossy^  e  per  la  loro  particolarità  me- 
ritano d'essere  conosciuti.  Noi  li  riportiamo,  limitandoci  puramente 
alla  descrizione  delio  stato  della  vescica,  siccome  quello  che  ri- 
guarda più  da  vidno  il  nostro  assunto. 

11  soggetto  della  1  •*  osservazione,  ^  una  donna  a  25  anni  ; 
essa  morì  il  23.*^  giorno  di  malattia;  durante  la  medesima,  la 
vescica  non  presentò  alcun  sintomo  morboso,  tranne  l'enuresi; 
alla  sezione  si  riscontrò  la  membrana  mucosa  della  vescica  mas** 
sime  alla  parete  posteriore,  tutta  coperta  di  macchie  rosse,  di  fof- 
ma  assai  in^golare,  più  o  meno  estese  (da  1  millim.  a  ì  centiro.}t 
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isolate  I  o  rinaite  n  gruppi,  formaoU  tatto  uu  leggier  rialiA.  La 
Mperflcie-  di  qoette  macchie  è  iisda,  e  de?esi  la  loro  f ornuoiont 
al  sangue  iofiitrato  nel  lessato  cellalare  sottomoooso.  Il  dott.  Co»»y 
dai  vedere  che  coleste  macchie  non  esistono  in  oesson  altra  meni* 
braua  mucosa  di  altri  visceri,  le  fa  dipendere  da  oa  processo 
morboso  tntt'affatto  particolare. 

La  2.*  osservaziokie  Tenne  comanicata  ail*Aatore  dal  dott.  Mon- 
tMitù,'^  La  vescica  contratta  impicdolita,  esternamente  sana,  con* 
teneva  qaattro  cucchiai  di  orina  mista  a  sostansa  mooosa  di  co- 
lor bianco  arancio.  SuLla  parte  media- posteriore,  eranvi  qaattro 
eminenze  di  forma  ovaie,  del  diametro  di  4  in  5  miliim.,  di  co- 
lor rosso  aniforme,  a  superficie  liscia.  La  mucosa  che  ricopre 
queste  enuoense,  appariva  alquanto  ingrossata;  il  tessuto  cello* 
lare  sotto-mucoso ,  parimenti  ingrossato  considerevolmente^  biao^ 
castro  ,  e  infiltrato  da  serosità  di  color  citrino  ;  questo  tessuto 
era  appunto  quello  che  costituiva  le  suddette  eminenze  :  il  resto 
della  mucosa  era  ricoperto  qua  e  la  di  macchie,  talune  di  un 
fosso- vermiglio,  appianate;  altre  di  forma  irregolare,  e  alquanto 
prominenti. 

Ois,  3.^  —  U  soggetto  di  questa  osservasione  è  una  donna 
dell'età  di  18  anni;  mori  il 30.^  giorno  di  malattia,  coi  sintomi 
dell'affezione  tifoidea  in  grado  eminente.  L'enuresi  fa  anche  qui 
il  solo  fenomeno  riferibile  alla  vescica.  —  Essa  era  piccola,  cou^^ 
tratta  e  non  conteneva  neppure  una  goccia  d'orina:  esternamente 
saaa;.  internamente  umettata  da  un  umore  scuro,  che  emanava  un 
odore  consimile  al  gar^renoso;  la  sua  superficie,  massime  alla 
^rote  posteriore,  ineguale,  come  fangosa.  Le  inegualianze  sono 
pariàoobrmente  costifaite  da  dodici  eminenze  in  forma  di  pa- 
pille, rotonde  od  ovali  alla  loro  base,  e  formanti  un  rialzo  che 
varia  da  2  a  5  miliim.  La  membrana  mucosa  corrispondente  a 
questa  superficie  è  di  color  rosso  bruno,  con  macchie  grigiastre  in 
alcuni  punti,  e  in  altri  ecchimosale.  Queste  diverse  coloraaioni 
che  si  riscontrano  alla  base  di  dette  papille  ,  acquistano  mano 
mano  una  tinta  ciueriua  sino  alla  loro  sommila,  ove  esiste  una 
vera  escara  gangreuosa,  irregolarmente  rotonda,  od  ovale,  piòt  o 
meno  estesa,  dai  4  ai  18  roilim.  Questo  escare  emanano  no  odoro 
potentemente  gangrenoso,  ed  occupano  tutto  lo  spessore  della 
membrana  mucosa  ;  sono  friabili,  e  levate  leggermente  col  raschia- 
toio, lasciano  scorgere  il  tessuto  cellulare  sulto-mucoso,  di  un 
rosso,  vivo,  il  qnal  colore  però  non  si  estende  a  molta  profondità* 
Tra  gii  spazj  di  questi  punti  mortificati  la  mucosa  patentemente 
ingrossata  (1  miliim.)  furnisce  de'  peszi  della  grossci^sa  appena 
di  4  miliim.  Le  prominenze  mammillari  notate  dipendono  dal- 
rinspessimento,  irregolarmente  pronunciato,  del  tessuto  cellulare 
sotto-mucoso.  Sulla  parete  anteriore  della  vescica,  la  membrana 
mucosa  di  color  roseo g[)iIlido^  uniforme,  è  liscia,  e  presenta  ap- 
penit  quii  e  là  alcuni  piccoli  rialzi,  formati  dai  fascietti  carnosi f 
è  straordinariamente  sottile,  mobilissima  sul   tessuto  sottoposto, 
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e  forniiee  de'  petti  di  \  tieuUm.  All'intorno  del  oeelo  orinario, 
la  mocosa  presenta  una  «ona  della  larghexsa  quasi  di  1  ceotim. 
ove  si  vedano  parecchi  follicoli  assai  oonflaenti|  patentissimi  so- 
prattutto «1  loro  centro  leggermente  depresso  e  semitrasparente; 
compridieDio  ano  di  <|aesti  follicoli,  n'esce  nn  maco  denso;  salta 
sua  supericie  serpeggia  un  vasellino  assai  iojettato.  La  super- 
iìcie  muscilare  è  pallidissiroa ,  alquanto  ipertrofica  ;  lo  spessore 
medio  è  3  millimetri.  —  L'Autore  fa  notare  nel  presente  caso  ta 
coincidenza  di  questi  follicoli  coi  follicoli  degli  intestini,  soliti 
a  riscontraei  nel  tifo  ;  è  inoltre  d'opinione  die  la  mancanza  dei 
sintomi  muhosi  della  vescica,  ad  onta  di  siSìitte  alterazioni,  deb* 
basi  attribuir  alla  gravezza  deiraffezione  tifoidea,  per  il  die  ne- 
viene  impeditik)a  loro  miaifestazioue  ;  del  reslo,  se  nou  vi  fosse 
fatta  l'enuresi,  ^«same  dell'orina  l' avrebbe  certamente  svelata. 

La  donna  che  <,ri|,a  \i  soggetto  della  seguente  osservaiione  (4*) 
mori  il  48.^gierU|||  naalatlla,  in  s^uito  a  recidiva.  In  questo 
caso,  invece  del  enuresi,  si  ebbe  l'iscurìa,  e  le  qualità  delibo- 
rina  estratta  ,   cAtteri&tiche  troppo  della    affezione   gangrenosa 
delia  vescica,  T^alesarono  anche  durante  la  vita.  — >  £ccoue  le 
alterazioni:  La  vc^ca  ^  capadtli  mediocre,  e  la  porzione  coperta 
dal  peritoneo,  ace^te  ad  un'ansa  intestinale  dell'ileo;  il  tes- 
suto cellulare  che  ^i^ce    quest'organo  al  bacino,  leggermente 
indurito,  rossastro,  \at>i le,  senza  tracde  di  suppurazione.  Il  li- 
quido contenuto  (  ^Uammi  )  era  torbido,  scaro.  La  membrana 
mocosa  era  ìutleramL  distratta ,  e  non  se  ne   potè   rinvenire 
traccia  alcuna;  il  tesk   cellulare  sotto -mucoso  che  costituiva 
la  superfìcie  interna  \ di  color   bruno,    più  o  meno  scuro  in 
alcuni  punti ,  e  grigi4  io  alcuni  altri  ;    sparsa  altresì    d' una 
gran  quantità  di  gros^iplUe,  molto  più  pronunciate  però  sulla 
parete  posteriore;  inoltiieato  tessuto  cellulare  era  generalmente' 
ipertronco,  biancastro  Jrnameute ,  assai  denso  e  resistente.  La 
superficie  muscolare  pr^ava  uno  sviluppo  considerevole  de'saoi 
vasi.  L'  uretra  sana. 

L'Autore  riguarda  q^  alterazioni,  quantunque  in  apparenta 
diverse  da  quelle  desc^  sopra,  siccome  esprimenti  una  me* 
desima  lesione  che  ditl^  soltanto  nel  grado. 

Basterà  il  detto  per  i  qq*  idea  delle  alterazioni  morbose 
della  vesdca,  che  it  do4>5i;r  tia  riscontrate  nei  soggetti  morti 
di  tifo.  Le  successive  osLjoqì  che  si  potrebbero  aggiungere, 
non  proverebbero  megli(ÌuQto.  Chiuderemo  adunque  col  dire  ' 
che  r  Autore  volendo  r%.iare  la  causa  di  aaesta  complica- 
zione nelle  affezioni  tlfoiVunclude  doversi  ricercarla  nel  ca- 
rattere epidemico  che  *<4in  alcune  circostanze  la  malattia. 
Infatti ,  allorché  una  mal^.ggtQ  {[  carattere  epidemico ,  non 
solo  essa  si  estende  sopra  ^  individui,  ma  presenta  pare  tali 
sintomi  e  lesioni  di  organi  ^j^  presenUva  dapprima,  per 
cui  la  maialila  assume  un  ^^  tutVaiTatto  particolare.  ■-(^•^ 
ehi^.  gin-  de  nM. ,  SepteH^gjj  y 


6$6  Suppliniento. 

Sapone  profiiaiiicQ  contro  k  ìiifezioni  nfUiàohe  del  dùtior  iC-' 
gnor  PPEIFER.  —  Dalla  relazione  del  sig.  Dietrich,  rìMlta  die  il 
dottor  sig.  Pfeìfer^  medico  adetto  allo  stato  laaggiore  ^  Saiot- 
Petersbonrg,  ha  scoperto  nn  mesco  di  prevenire  in  oodo  inial* 
libile  l'infezione  siBlitica.  —  11  sig.  Pftifir  hi  fatto  i  sqol  spe- 
rimenti, osando  dell'inoculazione  :  egli  ha  messo  il  vras  proce- 
dente dalle  ulceri  in  contatto  con  la  pantara  per  le  spas|o  di 
dieci,  qaindici  a  venti  minuti,  ed  in  molti  casi  aacov  per  yen- 
tiqoattr*ore.  Esso  pretende  che  il  sao  profilattico  no^  ha  gìammaf 
mancato,  e  ch'egli  si  è  mostrato  non  meno  effic^'^  alforqnando 
il  Tiras  sifilitico  è  stato  applicato  sa  la  membHi^  macosa  del- 
l'ano, ed  all'ingresso  del  canale  uretrale,  nella  «^^  navioolare.  — 
Quarantadue  furono  le  sperienze  che   qnest'  n^co   ha  faAle 
nell'ospedale  de'  venerei    di  Saint-Petersbou^  ^^^o  hi  severa 
sorveglianza  di  una  Commissione,  le  quaU  spense  hanno  dato 
gli  stessi  risultati.  —  Ecco  la  composizione^^  modo  di  pre- 
parazione di  questo  profilattico: 

P.  Bi  cloruro  di  mercurio *    *      ^  grammi; 

Gloruro-idrato  d'ammoniaca       •    .*    •    15         « 
si  macinano  in  un  morCajo  di  manno  o  '  porfido  con  una  m/« 
fidente  quantità  di  tintura  di  ihuya  o^entAUs  :    si  aggiunga  : 
Concino,  in  pria  disciolto  in  nn  po' «equa  calda,  4  grammi; 
si  mescoli  esattamente^  indi  al  miscng/  ^  uniscano 

Cloruro  di  calce 45  grammi 

Sapone  di  soda  puro 500        « 

Tintura  di  thujra  occidentalis  .    .     •    •    •      60        « 

Acqua  calda .30a60         « 

Olio  volatile  di  garofiftui 2        « 

si  feccia  secondo  l'arte  una  massa  pnosa.  —  Il  signor  Pfeiftr 
prescrìve  di  praticare  con  questo  sa^e  delie  lozioni  su  ià.  su- 
perficie delle  parti  genitali  immedimente  dopo  il  coito.  —  Il 
sig.  dott.  Dietrich  ha,  potuto  coofe^re  i  buoni  effetti  attribuiti 
a  questo  nuovo  composto  negli  esiDi^°^>  che  egli  ha  tentati 
a  Monaco,  all'oggetto  di  assicurarSella  realtà  dei  risultati  an- 
nnnziati  dal  medico  di  Saint-Peteourg.  Però,  egli  l'ha  tro- 
vato meno  efficace  ne'  casi  di  siti)  esistente,  sebbene  il  si- 
gnor I^eifer  afiermi  di  averlo  at^  prescritto  con  ottimo  ri- 
suluto  per  combattere  i  sintomi  già  sviluppati  di  qnesU  af- 
fezione. -«La  quarta  parte  deliscQgli^  »  indicato  nella  for- 
mala qui  sopra,  è  sufficiente  pena  dose;  perocché,  oltre  di 
ciò,  si  ottengono  otto  boli  di  siQ6  del  volume  di  naa  noce. 
—  {Bibl.  di  Farmacia^  OumìcO^Cj  novembre  1843). 
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sia  natorio,  che  ornai  corre  pel  oabbRco  aoa  mialche 
ricerca  delie  mie  opertoiàaoie;  e  d'altcoode  gli  scolari  deside- 
rano a  giusta  ragione  (U  possedere  il  testo  delle  lesioni  che  io 
vado  esponendo  dalla  cattedra.  Questi  due  motivi  mi  mettevano 
già  da  alcan  tempo  nell*  animo  una  ben  dovuta  sollecitudine  di 
dare  opera  alla  rifusione  e  al  compimento    delle  prime   e  alla 
oompiladone  della  seconde  per  farne  quindi  di  tutte  una  con- 
veniente edizione.  Tuttavolta  non  era   per  verità  giunto  ancora 
il  momento,  nel  quale  la  moltitudine  delle  mie  occnpaùoni  mi 
«Vivesse   permesso  di  acdogermi   a  qaest*  ultima   intrapresa    con 
*  fptta  quella,  attoositk  eh*  io  desiderava.  Vedutosi  per   altro  nel 
.  — ^hlico  UB  apocàfo  laacdfesto  d' assodasione  alle  mie  Lezioni 
tedicina  Pratica ,  io  non  avrei   potato  pia  oltre  tenere  in 
.  iSbs^eso  il  mio  proposito  senza  lasciare  adito   aperto  alla  frode. 
'  l  Ho  quindi  stabilito  di  venire  alle  pabbllcazioni  seguenti. 
^^  '"  1/  Di  un.uoUinae  della  ristampa  delle  Opbrs  Minoai  con  an- 
;    notazioni  inedite  e  correaioni ,  caccogUeiido   pure  fra  quelle  al- 
cune Memoria*  ed  Articoli  pochissimo  finora  divulgati. 

2.*  Di  tre  volumi  della  Patologia  oBNgàALB,  tatta  di  nuovo 
rtfosa  e  completata  delie  parti  che  mancano ,  eziologia ,  semeio- 
tica  e  terapia  generale. 

3.^  Di  due  volumi  delie  Ltziom  di  IftBDicniA  Piatica  finora 
inedite,  tali  però  da  potersi  anche  successi  vameole  conti  mure, 
qualora  piacesse. 

Giascan  volume  sank  di  circa  ventìcinque  fogli  di  stampa 
io  ft.^  con  carta  e  caratteri  simili  a  quelli  del  manifesto ,  del 
costo  di  eentesioi  v^nti  di  lira  italiana  al  fòglio,  eompresevi  i« 
Mie  di  legatura  e  coperta. 

^  La  pabbli<iazioaé  verrà  fatta  a  Tolume  per  volume,  e  co-^ 
minderà  nel  luglio  prossimo  venturo.  Gli  associati  pagheranno 
il  prezzo  d*  ogni  volume  roano  mano  che  lo  riceveranun.      ' 

Intanto  resta  aperta  T  assodazione  alla  suddetta  edizion**,  dw 
io  stesso  mi  proponga  di  iare  eseguire,  presso  il  sig.  Vitusseux 
proprietario  e  direttore  del  Gabinetto  Scientifico' letterario ,  e 
presso  i  prindpali  librai  d' Italia  suol  corrispondenti  distributori 
del  mamfesto,  li  quale  sarà  sempre  sottoscritto  di  mia  propria 
mano. 

Firenze  ygennajo  1811. 

SqU,  Maurizio  Bufalinl. 


